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 ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ  ﻏﺬاﻳﻲﻫﺎي ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوه
  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮان :ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك
  
  
  
  
  Iﻓﻴﺮوزه ﺣﺴﻴﻨﻲ اﺻﻔﻬﺎﻧﻲ
  IIﮔﻼﻟﻪ اﺻﻐﺮي
 IIIدﻛﺘﺮ ﭘﺮوﻳﻦ ﻣﻴﺮﻣﻴﺮان*
  VIﺳﺎرا ﺟﻼﻟﻲ ﻓﺮاﻫﺎﻧﻲ
  Vدﻛﺘﺮ ﻓﺮﻳﺪون ﻋﺰﻳﺰي
 
  ﭼﻜﻴﺪه
 = eriannoitseuq ycneuqerF dooF(ﻮژﻳﻚ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑـﺴﺎﻣﺪ ﺧـﻮراك  در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﭘﻴـﺪﻣﻴﻮﻟ :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
ﺗﺮﻳﻦ روش ارزﻳﺎﺑﻲ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻏﺬاﻳﻲ در ﻃﻮﻻﻧﻲ ﻣﺪت اﺳﺖ ﻛﻪ ارزﻳـﺎﺑﻲ رواﻳـﻲ وﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ آن ﺑـﺮاي  ﻣﻌﻤﻮﻻً ﻣﻨﺎﺳﺐ )QFF
ﻲ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳﻲ رواﻳـﻲ ﻧـﺴﺒ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ اﻣﺮي ﺿﺮوري ﻫﺎ ﺗﻌﻴﻴﻦ راﺑﻄﻪ ﺻﺤﻴﺢ ﺑﻴﻦ رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎري 
  . ﻧﻴﻤﻪ ﻛﻤﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪQFFﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از  ﻏﺬاﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي
 ﺳﺎل 57 ﺗﺎ 02 ﻧﻔﺮ در ﻣﺤﺪوده ﺳﻨﻲ 231و ﺑﺪﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮر   اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﺑﻮد:روش ﻛﺎر
 21ﭼﻨـﻴﻦ  ﻣﺎه ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻧﻤﻮده و ﻫـﻢ 41ﻠﻪ زﻣﺎﻧﻲ  ﺑﻪ ﻓﺎﺻ )2QFF-1QFF(را دوﺑﺎر  ﻗﻠﻤﻲ-861 QFF(  زن 17 ﻣﺮد و 16)
 و ﻳﺎدآﻣـﺪ 1QFF اوﻟﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ ﻳﻚ ﻣﺎه ﺑﻌﺪ از ﺗﻜﻤﻴـﻞ .آوري ﺷﺪ  ﻣﺎه ﻣﺘﻮاﻟﻲ ﺟﻤﻊ 21ﺳﺎﻋﺘﻪ در 42ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 
ﺑﻨـﺪي اﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺮ ﭘﺎﻳﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﮔﺬﺷﺘﻪ ﺑﻪ ﻫﻔﺪه ﮔﺮوه ﻏﺬاﻳﻲ ﺗﻘـﺴﻴﻢ .  ﭘﺮﺳﺶ ﺷﺪ 2QFFآﺧﺮ ﻳﻚ ﻣﺎه ﻗﺒﻞ از ﺗﻜﻤﻴﻞ 
ﺿـﺮاﻳﺐ .  درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺮاي ﺳﻦ و اﻧـﺮژي درﻳـﺎﻓﺘﻲ ﺗﻌـﺪﻳﻞ ﮔﺮدﻳـﺪ laudiseRاﺳﺘﻔﺎده از روش ﺑﺎ . ﺷﺪﻧﺪ
ﭼﻨﻴﻦ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺳﻬﻜﻬﺎي درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ از ﻃﺮﻳﻖ آزﻣﻮن ﻛـﺎي دو  و ﻫﻢ detaunettaeDﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ و 
 ﺑـﻴﻦ ssalcartnIﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ  ﺑﺮاي ﺗﻌﻴـﻴﻦ رواﻳـﻲ ﻧـﺴﺒﻲ و ﺿـﺮاﻳ 2QFFﺳﺎﻋﺘﻪ و 42 ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 21ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  .  ﺑﻪ ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪQFF ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ 2QFF و 1QFF
.  ﻛﻴﻠـﻮﮔﺮم ﺑـﺮ ﻣﺘﺮﻣﺮﺑـﻊ ﺑـﻮد 52/5±5/2 ﺳـﺎل و 53/5±61/8 ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﻦ و ﻧﻤﺎﻳﻪ ﺗﻮده ﺑـﺪﻧﻲ ﺑـﻪ ﺗﺮﺗﻴـﺐ :ﻫﺎﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺗـﺎ ( ﭼﺮﺑﻲ ﺟﺎﻣﺪ  )0/1 از QFF ﺑﺮاي رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ detaunettaeDﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ ﺑﻌﺪ از ﺗﻌﺪﻳﻞ اﺛﺮ ﺳﻦ و 
  ﺑـﺎ در زﻧـﺎن ( ﻗﻨـﺪﻫﺎي ﺗـﺼﻔﻴﻪ ﺷـﺪه  )0/97ﺗـﺎ ( ﻫـﺎ  اﺳﻨﻚ )0/21 و از 0/44در ﻣﺮدان ﺑﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ( ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده  )0/77
 ﭘﺲ از ﺗﻌﺪﻳﻞ اﺛﺮ ﺳﻦ و اﻧﺮژي درﻳﺎﻓﺘﻲ ﺑـﺮاي ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ ssalcartnI ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ . ﻣﺘﻐﻴﺮ ﺑﻮد 0/24ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
ﺑـﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﻣﻘـﺪار در ﻗﻨـﺪﻫﺎي ﺗـﺼﻔﻴﻪ ﺷـﺪه )، 0/95و در زﻧـﺎن ( 0/19 در ﭼﺎي ﺑﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار )، 0/15، در ﻣﺮدان QFF
ﻫـﺎي ﺑﻴـﺸﺘﺮﻳﻦ درﺻـﺪ ﺗﻮاﻓـﻖ ﺑـﺮاي ﮔـﺮوه .  ﺑﻮد 9/3 و در زﻧﺎن 7/3ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ درﺻﺪ ﻋﺪم ﺗﻮاﻓﻖ در ﻣﺮدان . ﺑﻮد( 0/47
  .ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪ%( 26/9)و ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه در زﻧﺎن %( 06/6)ﻫﺎ و دﺳﺮﻫﺎ در ﻣﺮدان ﻏﺬاﻳﻲ اﺳﻨﻚ
 ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮان ﺑﺮاي اﻏﻠﺐ ﮔﺮوﻫﻬﺎي QFFدﻫﺪ ﻛﻪ  اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن ﻣﻲ :ﺮيﮔﻴـ ﻧﺘﻴﺠﻪ
  . ﺗﻮاﻧﺪ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ و رواﻳﻲ ﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ  ﻣﻲﻏﺬاﻳﻲ،
  
  ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﮔﺮوه-3   ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ و رواﻳﻲ-2   ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك-1 :ﻛﻠﻴﺪواژه ﻫﺎ
  
  88/21/01: ﻳﺮش،  ﺗﺎرﻳﺦ ﭘﺬ88/5/02: ﺗﺎرﻳﺦ درﻳﺎﻓﺖ
  
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻣﺰﻣﻦ ﻫﺎي رﻳﺸﻪ ﺑﺴﻴﺎري از ﺑﻴﻤﺎري اي ﻣﺸﻜﻼت ﺗﻐﺬﻳﻪ 
 ﻋﻤـﺪه در ﻛـﺸﻮرﻫﺎي ﺗﻮﺳـﻌﻪ ﻳﺎﻓﺘـﻪ و در ﺣـﺎل ﺗﻮﺳـﻌﻪ 
ﻋﻮاﻣﻞ ﻫﺎ  ﺗﻐﻴﻴﺮ در ﺷﻴﻮه زﻧﺪﮔﻲ و در ﻣﻴﺎن آن (1).ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
اي ﻧﻘﺶ ﻣﻬﻤﻲ را ﺑﺮ ﻣﻴﺰان ﺷﻴﻮع ﻳـﺎ ﺑـﺮوز ﭼـﺎﻗﻲ و ﺗﻐﺬﻳﻪ
 (2).ﺳﺎﻳﺮ ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ ﺑﻴﻤﺎرﻳﻬﺎي ﻏﻴﺮ واﮔﻴﺮ دارد
ﻃﺒﻴﻌﺖ ﭘﻴﭽﻴﺪه رژﻳﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ آن را ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﭼﺎﻟـﺸﻲ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﭘﻴـﺪﻣﻴﻮﻟﻮژي ﺗﻐﺬﻳـﻪ ﻫﺎي ﺳﺨﺖ در اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي 
 اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي درﻳﺎﻓﺖ ﻣﻮاد ﻣﻐﺬي، ﻏﺬا(1).ﻣﻄﺮح ﻧﻤﻮده اﺳﺖ 
  
ﻳـﺰ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴـﺴﻢ، داﻧـﺸﮕﺎه ﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـﻜﻲ ﺷـﻬﻴﺪ  ﻣﺤﻘﻖ، ﻛﺎرﺷﻨﺎس ارﺷﺪ ﻋﻠﻮم ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ در ﺗﻐﺬﻳﻪ، ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي و درﻣﺎن ﭼﺎﻗﻲ، ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﻏـﺪد درون ر I(
 ﺑﻬﺸﺘﻲ، ﺗﻬﺮان، اﻳﺮان 
 داﻧﺸﺠﻮي ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ ﻋﻠﻮم ﺗﻐﺬﻳﻪ، ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي و درﻣﺎن ﭼﺎﻗﻲ، ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﻏﺪد درون رﻳﺰ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴـﺴﻢ، داﻧـﺸﮕﺎه ﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـﻜﻲ ﺷـﻬﻴﺪ ﺑﻬـﺸﺘﻲ، II(
 ﺗﻬﺮان، اﻳﺮان 
ﻣﺮﻛـﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘـﺎت ﭘﻴـﺸﮕﻴﺮي و درﻣـﺎن   ﻛﺸﻮر، اي و ﺻﻨﺎﻳﻊ ﻏﺬاﻳﻲ ﻢ درﻣﺎﻧﻲ، داﻧﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﺻﻨﺎﻳﻊ ﻏﺬاﻳﻲ، اﻧﺴﺘﻴﺘﻮ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺗﻐﺬﻳﻪ  اﺳﺘﺎدﻳﺎر ﮔﺮوه ﺗﻐﺬﻳﻪ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ و رژﻳ III(
 (ﻣﺆﻟﻒ ﻣﺴﺆول)*  ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲ، ﺗﻬﺮان، اﻳﺮان اﻧﺸﮕﺎهﭼﺎﻗﻲ، ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﻏﺪد درون رﻳﺰ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ، ، د
  ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲ، ﺗﻬﺮان، اﻳﺮان ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي و درﻣﺎن ﭼﺎﻗﻲ، ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﻏﺪد درون رﻳﺰ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﻛﺎرﺷﻨﺎس ﺗﻐﺬﻳﻪ، ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎتVI(
   اﺳﺘﺎد ﻏﺪد داﺧﻠﻲ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ، ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻏﺪد درون رﻳﺰ، ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم ﻏﺪد درون رﻳﺰ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲ، ﺗﻬﺮان، اﻳﺮانV(
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ﻫ ــﺎي ﻏ ــﺬاﻳﻲ در ﺑ ــﺴﻴﺎري از ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﺎت ﻳﻜ ــﻲ از  وهو ﮔ ــﺮ
 ﻣﻄـﺎﺑﻖ ﺑـﺎ اﺻـﻮل (3).ﺑﺎﺷـﺪ ﻣﻮﺿﻮﻋﺎت ﺑﺤﺚ ﺑﺮاﻧﮕﻴـﺰ ﻣـﻲ 
ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ در ﻃﻮﻻﻧﻲ ﻣـﺪت اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژي، ارزﻳﺎﺑﻲ درﻳﺎﻓﺖ 
 (4).ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭼﻨﺪ روز از اﻫﻤﻴﺖ ﺑﻴـﺸﺘﺮي ﺑﺮﺧـﻮردار اﺳـﺖ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت اﭘﻴـﺪﻣﻴﻮﻟﻮژﻳﻚ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑـﺴﺎﻣﺪ ﺧـﻮراك 
 ﻣﻌﻤــﻮﻻ ً)QFF = eriannoitseuq ycneuqerF dooF(
ﺗﺮﻳﻦ روش ارزﻳﺎﺑﻲ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻏﺬاﻳﻲ در ﻃﻮﻻﻧﻲ ﻣـﺪت  ﻣﻨﺎﺳﺐ
ﻛﺎرﺑﺮد آﺳﺎن، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻧﺴﺒﺘﺎً ﻛـﻢ و ﺗﺨﻤـﻴﻦ ﻧـﺴﺒﺘﺎ . ﺑﺎﺷﺪﻣﻲ
 را ﺑـﻪ ﻳـﻚ اﺑـﺰار QFFﻫﺎي ﻣﻌﻤﻮل اﻓﺮاد، ﺳﺮﻳﻊ از درﻳﺎﻓﺖ 
  QFF از آﻧﺠﺎﻳﻲ ﻛـﻪ (5و4). ﻛﺎرﺑﺮدي ﻣﺒﺪل ﻧﻤﻮده اﺳﺖ  ﻛﺎﻣﻼً
ﺑﻨﺪي اﻓﺮاد ﺑﺮ اﺳﺎس ﺳـﻄﻮح  ﻘﻪﺑﻬﺘﺮﻳﻦ اﺑﺰار ﻣﻤﻜﻦ ﺑﺮاي ﻃﺒ 
ﺑﺎﺷـ ــﺪ، درﻳﺎﻓـ ــﺖ ﻣﻌﻤـ ــﻮل ﻏـ ــﺬا و ﻣـ ــﻮاد ﻣﻐـ ــﺬي ﻣـ ــﻲ 
ﻫﺎ از ﻃﺮﻳـﻖ اﻳـﻦ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎي دﻗﻴﻖ درﻳﺎﻓﺖ  ﮔﻴﺮي اﻧﺪازه
ﻫﺎي ارزﻳﺎﺑﻲ  ﻫﻤﺎﻧﻨﺪ ﺳﺎﻳﺮ روش (6).اﻣﺮي ﺣﺎﺋﺰ اﻫﻤﻴﺖ اﺳﺖ 
 ﻧﻴﺰ ﺗﺤـﺖ ﺗـﺎﺛﻴﺮ ﺧﻄﺎﻫـﺎي ﺗـﺼﺎدﻓﻲ و QFFﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻏﺬاﻳﻲ، 
ﻣﻘﺎدﻳﺮ واﻗﻌـﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﻋﺪم اراﺋﻪ ﺳﻴﺴﺘﻤﺎﺗﻴﻚ ﻣﻲ 
از آﻧﺠﺎ ﻛـﻪ ﺗﺨﻤـﻴﻦ ﻏﻴﺮواﻗﻌـﻲ درﻳﺎﻓـﺖ (7).ﮔﺮدد ﻣﻲ درﻳﺎﻓﺖ
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ درك ﻧﺎدرﺳﺖ از ارﺗﺒﺎط ﺑﻴﻦ ﻋﻮاﻣﻞ 
ﮔـﺮدد، ارزﻳـﺎﺑﻲ رواﻳـﻲ وﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ ﻫﺎ ﻣـﻲ اي و ﺑﻴﻤﺎري ﺗﻐﺬﻳﻪ
 ﺑـﺮاي ﺗﻌﻴـﻴﻦ راﺑﻄـﻪ ﺻـﺤﻴﺢ ﺑـﻴﻦ رژﻳـﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ ﺑـﺎ QFF
ﺬﻳـﻪ اي، ﻫﺎي ﺻـﺤﻴﺢ ﺗﻐ ﻫﺎ و در ﻧﺘﻴﺠﻪ اراﺋﻪ ﺗﻮﺻﻴﻪ  ﺑﻴﻤﺎري
 ﺑـﻪ QFF از آﻧﺠـﺎ ﻛـﻪ اﻋﺘﺒـﺎر (9و8).ﺑﺎﺷﺪاﻣﺮي ﺿﺮوري ﻣﻲ 
ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت ﺳﺎﺧﺘﺎري ﺟﻤﻌﻴﺘﻲ ﻛﻪ در آن ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده 
ﮔﻴﺮد، ﺑﺴﺘﮕﻲ دارد و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﺗﻐﻴﻴﺮات زﻳﺎد ﻗﺮار ﻣﻲ 
ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ، در ﻏﺬاﻫﺎي ﻣﺼﺮﻓﻲ و ﻓﺮﻫﻨﮓ ﻏﺬاﻳﻲ ﺟﻤﻌﻴﺖ 
 روا و ﭘﺎﻳﺎ ﺑﺮاي ﻳﻚ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻗﺎﺑﻞ اﺳﺘﻔﺎده در ﺟﻤﻌﻴﺖ QFF
ﺑﺎﺷﺪ و ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ارزﻳـﺎﺑﻲ ﻣﺠـﺪد رواﻳـﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ ﻳﮕﺮ ﻧﻤﻲ د
 ﺻﺤﺖ و ﺗﻜﺮار ﭘـﺬﻳﺮي در اﻧـﺪازه ﮔﻴـﺮي (01و1).ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد 
درﻳﺎﻓﺖ ﻏﺬاﻳﻲ ﻧـﺸﺎن دﻫﻨـﺪه رواﻳـﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ 
ﺑﻪ اﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻـﻞ از ( 11.)ﺑﺎﺷﺪﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ 
 روا و ﭘﺎﻳﺎ اﺳﺘﻔﺎده ﻛﺮده ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻗﺎﺑـﻞ QFFﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﻲ ﻛﻪ از 
 ﺑـﺮاي ﻣـﻮاد QFF رواﻳـﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ (21).اﺳﺘﻨﺎد ﺧﻮاﻫﺪ ﺑـﻮد 
ﻣﻐﺬي و ﮔﺮوﻫﻬـﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت ﻛﻮﻫـﻮرت اﻧﺠـﺎم 
 naeporuE( CIPEﺷﺪه در ﺟﻮاﻣﻊ دﻳﮕـﺮ ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت 
 SHN، )recnaC otni noitagitsevnI evitcepsorP
 lanoisseforP htlaeH( SFPH و )ydutS htlaeH sesruN(
  (41و31،11).زﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪه اﺳﺖ ار)ydutS pu wolloF
از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت آﻳﻨﺪه ﻧﮕـﺮ ﺑـﺴﻴﺎري ارﺗﺒـﺎط ﺑـﻴﻦ 
ﻫﺎ، ﻫﺎ، ﺳﺒﺰي ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ از ﺟﻤﻠﻪ ﻏﻼت، ﻣﻴﻮه ﻫﺎي  ﮔﺮوه
ﺷﻴﺮ، ﮔﻮﺷﺘﻬﺎ و ﺟﺎﻧـﺸﻴﻨﻬﺎي ﮔﻮﺷـﺖ و ﺑـﺮوز ﺑﻴﻤﺎرﻳﻬـﺎي 
اﻧـﺪ، ﺗﺨﻤـﻴﻦ درﻳﺎﻓـﺖ واﻗﻌـﻲ ﻏﻴﺮواﮔﻴﺮ را ﺑﺮرﺳـﻲ ﻧﻤـﻮده 
-71).ﺑﺎﺷـﺪ ر ﻣﻲ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ از اﻫﻤﻴﺖ ﺑﺎﻻﻳﻲ ﺑﺮﺧﻮردا 
 در اﻳـﺮان در QFF اﻳﻦ درﺣﺎﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ اﻋﺘﺒﺎر ﺳـﻨﺠﻲ (51
-زﻣﻴﻨﻪ ﺗﺨﻤﻴﻦ درﻳﺎﻓﺖ ﻣﻮاد ﻣﻐﺬي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوه 
ﺑـﺎ ﺑﺮرﺳـﻲ ( 91و81).ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﮔﺰارش ﺷـﺪه اﺳـﺖ 
 اﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ ﻛﻪ ،QFFﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ در رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﮔﺮوه 
   (02).ﮔﺮدد، ﻣﺸﺨﺺ ﻣﻲﺑﺎﺷﻨﺪﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ﺑﺎزﺑﻴﻨﻲ ﻣﻲ
 ydutS esoculG dna dipiL narheT(ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴـﺪ ﺗﻬـﺮان 
ﻧﮕﺮ ﺑﺮ ﭘﺎﻳﻪ ﺟﻤﻌﻴـﺖ اﺳـﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻫﻤﮕﺮوﻫﻲ آﻳﻨﺪه  )SGLT
ﻛﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﺤﻘﻴﻖ در ﻣﻮرد ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ از ﺟﻤﻠﻪ ﻋﻮاﻣـﻞ 
 ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ (12).ﺑﺎﺷﺪﻫﺎي ﻏﻴﺮواﮔﻴﺮ ﻣﻲ اي ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎري ﺗﻐﺬﻳﻪ
 QFF از ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪدرﻳﺎﻓﺖ
 QFFﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑـﻪ اﻳـﻦ ﻛـﻪ . ﻗﻠﻤﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ -861
-ﻫﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﺑـﺎ ﺑﻴﻤـﺎري روا و ﭘﺎﻳﺎ در زﻣﻴﻨﻪ ارﺗﺒﺎط ﮔﺮوه 
ﻫﺎي ﻗﻠﺒﻲ و ﻋﺮوﻗﻲ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺘﻪ اﺳﺖ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ 
ﻫﺎي  ﺑﺮاي ﮔﺮوه QFFﻫﺪف ﺑﺮرﺳﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ 
 .ﻏﺬاﻳﻲ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ
  
  روش ﻛﺎر
  ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻮرد ﭘﮋوﻫﺶ
-ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮان، ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻫﻤﮕﺮوﻫﻲ آﻳﻨﺪه ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﻧﮕﺮ ﺑﺮ ﭘﺎﻳﻪ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻬﺮي اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﺑـﻪ ﻣﻨﻈـﻮر ﺑـﺮآورد 
ﺷـﺎﻣﻞ ﻋﺮوﻗـﻲ -ﻫـﺎي ﻗﻠﺒـﻲ ﺷـﻴﻮع ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﺑﻴﻤـﺎري
اﺧﺘﻼﻻت ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ، ﺳﻴﮕﺎر و ﻓﺸﺎر ﺧﻮن ﺑـﺎﻻ و ﻣﺪاﺧﻠـﻪ 
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷﻴﻮه زﻧﺪﮔﻲ در ﺟﻬﺖ ﻛﺎﻫﺶ اﻳﻦ ﻋﻮاﻣـﻞ 
  (12).ﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ ﺗﻬﺮان اﻧ31ﺧﻄﺮ در ﻣﻨﻄﻘﻪ 
  رانو ﻫﻤﻜﺎﻓﻴﺮوزه ﺣﺴﻴﻨﻲ اﺻﻔﻬﺎﻧﻲ    ﻏﺬاﻳﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
  34   ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان  9831  اردﻳﺒﻬﺸﺖ ﻣﺎه / 17ﺷﻤﺎره  / دورة ﻫﻔﺪﻫﻢ
ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از اﻳﻦ از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﻫﺪف، ﺗﻌﻤﻴﻢ ﭘﺬﻳﺮي ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺑﺎﺷـﺪ، ﻫﺎي ﺳﻨﻲ ﻣـﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ و ﺗﻤﺎم ﮔﺮوه 
ﺑﻨـﺪي ﮔﻴﺮي ﺗـﺼﺎدﻓﻲ ﻃﺒﻘـﻪ در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از روش ﻧﻤﻮﻧﻪ 
 ﻧﻔـﺮ 002در اﺑﺘـﺪا . ﺷﺪه ﺑﺮ ﭘﺎﻳﻪ ﺳﻦ و ﺟﻨﺲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ 
ﺷـﺮﻛﺖ ﺑﺮاي   ﺳﺎل از ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ 02-07در داﻣﻨﻪ ﺳﻨﻲ 
 SGLT ﺷـﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨـﺪه در 50051در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ از ﺑـﻴﻦ 
اﻧﺘﺨﺎب و دﻋﻮت ﺷﺪﻧﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ ﺗﻌﺪاد ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺎ درﻧﻈـﺮ 
 ﺣـﺪاﻗﻞ ،%08 ﻗـﺪرت ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ،%59ﮔﺮﻓﺘﻦ ﻓﺎﺻﻠﻪ اﻃﻤﻴﻨـﺎن 
% 05 و رﻳﺰش ﻧﻤﻮﻧـﻪ 0/52ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻣﻮرد اﻧﺘﻈﺎر 
 ﻧﻔـﺮ ﺑـﺮاي 261 ﻓـﺮد دﻋـﻮت ﺷـﺪه 002از . ﺗﻌﻴـﻴﻦ ﮔﺮدﻳـﺪ 
%(. 18: ﻣﻴـﺰان ﭘﺎﺳـﺦ )ﻪ ﻣﻮاﻓﻘﺖ ﻧﻤﻮدﻧـﺪ ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌ 
 در ﭘﻨﺞ ﮔﺮوه ﺳـﻨﻲ SGLTاﻓﺮاد ﻣﻨﺘﺨﺐ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺟﻤﻌﻴﺖ 
ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي ورود . ده ﺳﺎﻟﻪ و دو ﺟﻨﺲ ﺗﻮزﻳﻊ ﺷﺪه ﺑﻮدﻧـﺪ 
ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺳﻜﻮﻧﺖ در ﺗﻬﺮان ﺑﺮاي ﺑﻴﺶ از ﺳﻪ ﺳﺎل 
ﻫـﺎي دﻳﺎﺑـﺖ، ﻛﻠﻴـﻮي و ﭼﻨﻴﻦ ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﻴﻤـﺎري و ﻫﻢ 
  ﻫـﺎ QFFدي ﻛـﻪ در ﺗﻜﻤﻴـﻞ ﻫـﺎ اﻓـﺮا از ﺑـﻴﻦ آن . ﻛﺒﺪي ﺑـﻮد 
 ﻳﺎ ﺑﻴﺶ از دو ﻳﺎدآﻣﺪ (  ﻧﻔﺮ 21)ﻫﻤﻜﺎري ﻛﺎﻣﻞ ﻧﻨﻤﻮده ﺑﻮدﻧﺪ 
و ﻳـﺎ در (  ﻧﻔـﺮ 51)ﺳﺎﻋﺘﻪ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻧـﺸﺪه داﺷـﺘﻨﺪ 42 ﻏﺬاﻳﻲ 
ﻫﺎي ﻣﺰﻣﻦ ﻣﺒـﺘﻼ ﺷـﺪﻧﺪ ﻃﻮل ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﺑﻴﻤﺎري 
ﻫـﺎي ، از ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺧـﺎرج ﺷـﺪﻧﺪ و در ﻧﻬﺎﻳـﺖ داده( ﻧﻔـﺮ3)
ﺑـﺮاي آﻧـﺎﻟﻴﺰ وارد ( ن ز 17 ﻣﺮد و 16) ﻧﻔﺮ 231ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ 
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﻛﻤﻴﺘﻪ اﺧﻼق ﭘﮋوﻫﺸﻜﺪه . ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﮔﺮدﻳﺪ 
رﻳﺰ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ و ﻋﻠﻮم ﻏﺪد درون 
ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﺷـﻬﻴﺪ ﺑﻬـﺸﺘﻲ ﺗـﺼﻮﻳﺐ ﺷـﺪ و 
  .ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪاز اﻓﺮاد ﻛﺘﺒﻲ آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ رﺿﺎﻳﺖ ﻧﺎﻣﻪ 
  
  ﻃــﺮح ﻣﻄﺎﻟﻌــﻪ
 ﻣـﺎه 41ز ﺷـﺪ و  آﻏﺎ 2831ﻫﺎ در ﺳﺎل آوري داده  ﺟﻤﻊ
ﺳـﺎﻋﺘﻪ از ﻫـﺮ 42دوازده ﻳﺎدآﻣـﺪ ﻏـﺬاﻳﻲ . ﺑﻪ ﻃﻮل اﻧﺠﺎﻣﻴﺪ 
 ﻳـﻚ ﻣـﺎه ﻗﺒـﻞ از )1QFF( QFFاوﻟﻴﻦ . آوري ﺷﺪ ﻓﺮد ﺟﻤﻊ 
 )2QFF( QFFﺟﻤﻊ آوري اوﻟﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏـﺬاﻳﻲ و دوﻣـﻴﻦ 
ﻃـﺮح . ﻳﻚ ﻣﺎه ﭘﺲ از آﺧﺮﻳﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏـﺬاﻳﻲ ﺗﻜﻤﻴـﻞ ﺷـﺪﻧﺪ 
  .  ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ1ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره 
  
  
  ﻃﺮح ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﭘﺮﺳﺶ ﻧﺎﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك - 1ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره 
ﻳﺎدآﻣـﺪ = R. )SGLT( ydutS esoculG dna dipiL narheT ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴـﺪ ﺗﻬـﺮان )QFF( eriannoitseuQ ycneuqerF dooF
 ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻳﻚ ﻣﺎه ﭘﺲ از اوﻟﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ و ﻳﻚ ﻣﺎه ﭘـﺲ از دوازدﻫﻤـﻴﻦ ﻳﺎدآﻣـﺪ 2QFF و 1QFF. ﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك ﭘﺮﺳﺶ ﻧﺎ  =QFF ﺳﺎﻋﺘﻪ، 42ﻏﺬاﻳﻲ 
  .  ﺳﺎﻋﺘﻪ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﺎﻫﺎﻧﻪ در ﻃﻮل ﻳﻚ ﺳﺎل ﺟﻤﻊ آوري ﺷﺪﻧﺪ42 ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 21. ﺗﻜﻤﻴﻞ ﺷﺪﻧﺪ
2QFF 1QFF
 ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ
  ﻣﺎه41
1R 11R 1R 9R 8R 7R 6R 5R 4R 3R 2R 1R
 رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ ﻳﻚ ﻣﺎه
 ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬاﻳﻲ42ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ 
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  ﺳﺎﻋﺘﻪ42ﭘﺮﺳﺶ ﻧﺎﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك و ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 
 ﻧﻴﻤـﻪ  QFFاز دو ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﻌﻤﻮل ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده  درﻳﺎﻓﺖ
( 2QFF و  1QFF) ﻣـﺎه 41ﻗﻠﻤﻲ ﺑﺎ ﻓﺎﺻﻠﻪ زﻣـﺎﻧﻲ -861ﻛﻤﻲ 
اﻳﻦ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑـﺮ ﭘﺎﻳـﻪ ﺳـﺎﺧﺘﺎر ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ  .ارزﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪ
 ﻃﺮاﺣﻲ و ﺑﺮ اﺳﺎس اﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ اﻳﺮاﻧﻲ ﺗﻌﺪﻳﻞ ﮔﺮدﻳﺪ ttelliW
و ﺣﺎوي ﺳﺌﻮاﻻﺗﻲ در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺑـﺴﺎﻣﺪ ﻣـﺼﺮف اﻗـﻼم 
ﺪارد و ﻳﺎ ﻣﻘﺪاري ﻛﻪ ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻧﺪازه ﺳﺮوﻳﻨﮓ اﺳﺘﺎﻧ 
ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻤﻮل ﺑﺮاي ﻣﺮدم ﺟﺎﻣﻌﻪ آﺷﻨﺎﺗﺮ اﺳﺖ، در ﻃﻮل ﻳﻚ 
 ﺷـﺎﻣﻞ اﻗـﻼم ﻏـﺬاﻳﻲ ﻣﺎﻧﻨـﺪ QFF (22و4).ﺳـﺎل ﮔﺬﺷـﺘﻪ ﺑـﻮد
ﺣﺒﻮﺑـﺎت، اﻧـﻮاع ﮔﻮﺷـﺘﻬﺎ و روﻏﻨﻬـﺎ، ﺑـﺮﻧﺞ و ﻏﻴـﺮه ﺑـﻮد و 
ﻫـﺎ و ﻏﻴـﺮه ﻫﺎ، ﺧﻮرش ﻏﺬاﻫﺎي ﻣﺨﻠﻮط ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺳﺎﻻدﻫﺎ، ﺳﻮپ 
اﻓـﺮاد ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ، در ﻗﺎﻟـﺐ اﻳـﻦ  .ﺑﺠﺰ ﭘﻴﺘﺰا را در ﺑﺮﻧﺪاﺷـﺖ 
ﻬﺎﻳﺸﺎن را ﺑﻪ ﺻﻮرت دﻓﻌﺎت ﻣـﺼﺮف در  ﭘﺎﺳﺨ ﺗﻮاﻧﺴﺘﻨﺪ ﻣﻲ
ﻳﺎ ( ﻣﺜﻞ ﻣﺎﻫﻲ )ﻳﺎ ﻣﺎه ( ﺑﺮﻧﺞ و ﮔﻮﺷﺖ )ﻳﺎ ﻫﻔﺘﻪ ( ﻣﺜﻞ ﻧﺎن )روز 
ﮔﺰارش ﻳﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻫﺮﮔﺰ ( ﻫﺎي اﺣﺸﺎﻳﻲ ﻣﺜﻞ ﮔﻮﺷﺖ )ﺳﺎل 
 از QFF ﺑ ــﺮاي اﻧ ــﺪازه ﻫ ــﺮ ﺳ ــﻬﻢ از اﻗ ــﻼم ﻏ ــﺬاﻳﻲ .دﻫﻨ ــﺪ
 fo tnemtrapeD setatS detinU( ADSUﻫـﺎي ﺳـﺮوﻳﻨﮓ 
 ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻳﻚ ﺑﺮش ﻧﺎن، ﻳﻚ ﺳﻴﺐ ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﻳﺎ ﻳﻚ )erutlucirgA
ﻫﺎي ﺧﺎﻧﮕﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻟﻴﻮان ﺷﻴﺮ و ﻳﺎ در ﻏﻴﺮ اﻳﻨﺼﻮرت از ﭘﻴﻤﺎﻧﻪ 
ﻳﻚ ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري ﺣﺒﻮﺑﺎت، ﻳﻚ ﻋﺪد ران، ﺳﻴﻨﻪ ﻣـﺮغ، ﻳـﻚ 
درﻳﺎﻓـﺖ . ﺑﺸﻘﺎب ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﻳﺎ ﭘﺮ ﺑﺮﻧﺞ ﭘﺨﺘﻪ اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳـﺪ 
ﺼﺮف در روزاﻧﻪ ﻫﺮ ﻳﻚ از اﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ از ﺿﺮب ﺑـﺴﺎﻣﺪ ﻣ ـ
 ﺿـﺮﻳﺐ (32).اﻧﺪازه ﻫﺮ ﺳﻬﻢ آن ﻗﻠﻢ ﻣﺎده ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷـﺪ 
ﻫﺎ ﻣﻄﺎﺑﻖ ﺑﺎ ﺗﻌـﺪاد ﻓـﺼﻮﻟﻲ ﻛـﻪ ﻏﺬاﻫﺎي ﻓﺼﻠﻲ از ﺟﻤﻠﻪ ﻣﻴﻮه 
. آن ﻣــﺎده ﻏــﺬاﻳﻲ در دﺳــﺘﺮس اﺳــﺖ ﺗﺨﻤــﻴﻦ زده ﺷــﺪ 
 ﺳـﺎﻋﺘﻪ 42 و ﻳﺎدآﻣـﺪ QFFﻫﺎي روزاﻧﻪ اﻗﻼم ﻏـﺬاﻳﻲ  درﻳﺎﻓﺖ
 ﻫﺎياﻓﺮاد ﺑﺮاي ﺑﺪﺳﺖ آوردن درﻳﺎﻓﺖ ﻏﺬاﻳﻲ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﮔﺮوه 
ﻛـﻪ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﺎن ﺗﻐﺬﻳﻪ آﻣﻮزش دﻳـﺪه . ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺎ ﻫﻢ ﺟﻤﻊ ﺷﺪ 
ﻫـﺎي ﻣﻠـﻲ ﺑﺮرﺳـﻲ   ﺳـﺎل ﺳـﺎﺑﻘﻪ در زﻣﻴﻨـﻪ ﻃـﺮح3ﺣـﺪاﻗﻞ 
 و ﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ QFF داﺷﺘﻨﺪ، SGLTﻣﺼﺮف ﻏﺬاﻳﻲ ﻳﺎ 
 ﺗﻤ ــﺎﻣﻲ (42و22).آوري ﻧﻤﻮدﻧ ــﺪﺳ ــﺎﻋﺘﻪ را ﺗﻜﻤﻴ ــﻞ و ﺟﻤ ــﻊ 42
 ﻧﻘﺎط ﻣـﺒﻬﻢ ﺷﺪ و ﻫﺎ ﺑﻪ وﺳﻴﻠﻪ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻲ QFF
  .ﮔﺮدﻳﺪ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﺮﻃﺮف ﻣﻲ ﺖ ﺷﺮﻛﻫﻤﻜﺎريﺑﺎ 
 ﻳﺎدآﻣـﺪ ﻏـﺬاﻳﻲ 21ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از ﻃﺮﻳـﻖ  درﻳﺎﻓﺖ
ﺗﻤﺎم .  ﮔﺮدﻳﺪآوري ﺟﻤﻊ( ﻫﺮ ﻣﺎه ﻳﻚ ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ) ﺳﺎﻋﺘﻪ 42
 ﺳـﺎﻋﺘﻪ ﻫـﺮ ﻓـﺮد ﺑـﻪ 42ﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي  ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ
وﺳﻴﻠﻪ ﻳﻚ ﻛﺎرﺷﻨﺎس ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﻣﻄﺎﺑﻖ ﺑﺎ ﭘﺮوﺗﻜﻞ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ 
.  دﻗﻴﻘﻪ ﺑﻪ ﻃـﻮل اﻧﺠﺎﻣﻴـﺪ 02ﻛﻪ ﻫﺮ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﺘﻮﺳﻂ 
و دو ( ﭘـﻨﺞ ﺷـﻨﺒﻪ ﻳـﺎ ﺟﻤﻌـﻪ )ﺑﺮاي ﻫﻤﻪ اﻓﺮاد ﻳﻚ روز ﺗﻌﻄﻴﻞ 
ﺳـﺎﻋﺘﻪ اﻧﺘﺨـﺎب 42روز ﻏﻴﺮ ﺗﻌﻄﻴﻞ ﻫﻔﺘﻪ ﺑﺮاي ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 
 در ﺳـﺎﻋﺘﻪ 42ي ﻏـﺬاﻳﻲ ﻫﺎي ﻳﺎدآﻣـﺪﻫﺎ ﺗﻤﺎم ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ . ﮔﺮدﻳﺪ
ﻫﺎي ﺧـﺎﻧﮕﻲ ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده   ﺗﺎ ﭘﻴﻤﺎﻧﻪﮔﺮﻓﺖﺧﺎﻧﻪ اﻓﺮاد اﻧﺠﺎم 
 ﺗﻌﺪاد رﻳـﺰش ﺣﺠـﻢ ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﻛـﺎﻫﺶ  و ﮔﻴﺮي ﺷﻮد آﻧﻬﺎ اﻧﺪازه 
ﺑﺮاي ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻋﻤﺪي اﻓﺮاد در رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ . ﻳﺎﺑﺪ
ﻣﻌﻤﻮﻟﺸﺎن، ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﺷﺐ ﻗﺒﻞ از زﻣـﺎن ﻣـﺼﺎﺣﺒﻪ 
ﻏـﺬاﻫﺎي ﻣﺨﻠـﻮط در ﻳﺎدآﻣـﺪﻫﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ . ﻳﺎﻓﺘﻨـﺪ آﮔـﺎﻫﻲ ﻣـﻲ 
ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻣﻄﺎﺑﻖ ﺑﺎ ﮔﺰارش اﻓﺮاد ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ ﻣﻘﺪار اﻗﻼم ﻏـﺬاﻳﻲ 42
ﺑـﻪ . ﻬﺎ ﺑﻪ اﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ ﺗﺠﺰﻳﻪ ﮔﺮدﻳـﺪ ﺑﻪ ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪه در آﻧ 
ﻫﺎي ﻓﺮدي در آﻣﺎده ﺳﺎزي ﻏﺬاﻫﺎي ﻣﺨﻠﻮط اﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺗﻔﺎوت
ﺟﺎ ﻛﻪ ﻫﻴﭻ ﺟﺪول ﺗﺮﻛﻴﺒﺎت ﻏﺬاﻳﻲ از آن. ﺷﺪدر ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻣﻲ
ﻛﺎﻣﻠﻲ ﺑﺮاي اﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ ﭘﺨﺘﻪ اﻳﺮاﻧﻲ ﻣﻮﺟـﻮد ﻧﻴـﺴﺖ، ﺑـﺮاي 
 ADSUﻣﺤﺎﺳﺒﻪ اﻧﺮژي درﻳﺎﻓﺘﻲ از ﺟـﺪول ﺗﺮﻛﻴﺒـﺎت ﻏـﺬاﻳﻲ 
 در ﻣﻮرد ﺑﺮﺧﻲ ﻏﺬاﻫﺎي ﺳﻨﺘﻲ ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﻛـﺸﻚ (52).اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ 
 ﻣﻮﺟـﻮد ﻧﺒـﻮد، از ﺟـﺪول ADSUﻛـﻪ در ﺟـﺪول ﺗﺮﻛﻴﺒـﺎت 
  (62).ﺗﺮﻛﻴﺒﺎت اﻳﺮاﻧﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
 ﻣﺒﻨـﺎي ﺑﺮ ﺳﺎﻋﺘﻪ 42 و ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ  QFFاﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ 
ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﻮرد . ﺑﻨﺪي ﺷﺪﻧﺪ ﻣﻘﺪار ﻣﻮاد ﻣﻐﺬي ﮔﺮوه
ﺑﺮرﺳﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺣﺎﺿـﺮ از ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت دﻳﮕـﺮ اﺳـﺘﺨﺮاج 
ﮔﺮدﻳـﺪ و ﺳـﭙﺲ ﻣﻄـﺎﺑﻖ ﺑـﺎ اﻟﮕﻮﻫـﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﻣـﺎ ﺗﻌـﺪﻳﻞ 
در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﻫﻔﺪه ﮔﺮوه ﻏـﺬاﻳﻲ ﺑـﻪ دﺳـﺖ آﻣـﺪ ﻛـﻪ ( 71).ﺷﺪﻧﺪ
  ﻏـﻼت ﺗـﺼﻔﻴﻪ ﺷـﺪه (2  ﻛﺎﻣﻞ ﻏﻼت(1: ﺑﺎﺷﺪﺑﺪﻳﻦ ﺷﺮح ﻣﻲ 
ﻫـﺎ ﻣﻴـﻮه (6ﻫﺎ  ﺳﺒﺰي(5 ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ (4 ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ  (3
ﻫـﺎي ﺟﺎﻣـﺪ روﻏـﻦ (01ﻣﻐﺰﻫـﺎ (9 ﻫـﺎ ﮔﻮﺷـﺖ (8 ﺣﺒﻮﺑﺎت(7
ﻫـﺎ ﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ (31 و ﻗﻬﻮه ﭼﺎي(21ﻫﺎي ﻣﺎﻳﻊ  روﻏﻦ(11
ﻫــﺎ ﻧﻮﺷــﺎﺑﻪ(61ﻋــﺴﻞ و ﻣﺮﺑــﺎ (51ﻗﻨــﺪﻫﺎي ﺳــﺎده (41
  .(1  ﺷﻤﺎرهﺟﺪول) اﺳﻨﻜﻬﺎ  ودﺳﺮﻫﺎ(71
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ﺑـﺮاي ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻗﻨـﺪ و ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه  ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك   ﻧﺎﻣﻪو ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﭘﺮﺳﺶ ﻧﺴﺒﻲ  در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ رواﻳﻲ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده  ﻏﺬاﻳﻲ ﮔﺮوﻫﻬﺎي -1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮان
  اﻧﺪازه ﺳﻬﻢ ﻏﺬاﻳﻲ اﻗﻼم ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ
ﺑﺮﺑـﺮي، ﺳـﻨﮕﻚ،  )ﻫﺎي ﻛﺎﻣـﻞ و ﺗﻴـﺮه ﻫﻤﻪ ﻧﺎن 
  ﺑﺮش  (ﺗﺎﻓﺘﻮن و ﻧﺎن ﺗﺴﺖ ﺳﺒﻮﺳﺪار
  ﻟﻴﻮان  ذرت ﺑﻮ داده
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري   ﭘﺨﺘﻪﺑﻠﻐﻮر و ﺟﻮ
  ﻳﻚ ﻋﺪد ﻣﺘﻮﺳﻂ  ﺑﻼل
  ﻏﻼت ﻛﺎﻣﻞ-1
  ﺗﻌﺪاد  ﻫﺎي ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪه از ﻏﻼت ﻛﺎﻣﻞ ﺑﻴﺴﻜﻮﻳﺖ
  ﺑﺮش (ﻟﻮاش )ﻫﺎي ﺳﻔﻴﺪ ﻫﻤﻪ ﻧﺎن
  ﺑﺸﻘﺎب ﻏﺬاﺧﻮري   ﭘﺨﺘﻪﺑﺮﻧﺞ و ﻣﺎﻛﺎروﻧﻲ
  ﻏﻼت ﺗﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه-2  ﺗﻌﺪاد  ﻧﺎن ﺑﺎﮔﺖ
  ﻟﻴﻮان  ورﻣﻴﺸﻞ، رﺷﺘﻪ و آرد ﮔﻨﺪم
  ﺗﻌﺪاد ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ ﺳﺮخ ﻛﺮده و ﭘﺨﺘﻪ   ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ -3
ﭘﺮﭼـﺮب، ﻛـﻢ ﭼـﺮب، ﺑـﺪون )ﺗﻤﺎم اﻧﻮاع ﺷـﻴﺮ 
  ﻟﻴﻮان و دوغ( ﭼﺮﺑﻲ، ﻛﺎﻛﺎﺋﻮ و ﺷﻜﻼﺗﻲ
  ﺧﻮري ﻣﺎﺳﺖﻛﺎﺳﻪ   (ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ و ﭘﺮﭼﺮب)ﻣﺎﺳﺖ 
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  (ايﭼﻜﻴﺪه و ﺧﺎﻣﻪ)ﻣﺎﺳﺖ 
  ﻗﻮﻃﻲ ﻛﺒﺮﻳﺖ  (ايﻣﻌﻤﻮﻟﻲ و ﺧﺎﻣﻪ)ﭘﻨﻴﺮ 
  ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ-4
  ﻧﺼﻒ ﻟﻴﻮان  (ﺳﺎده و ﺳﻨﺘﻲ)ﺑﺴﺘﻨﻲ 
ﻫﻤﻪ ﺳﺒﺰﻳﺠﺎت ﺑﺮگ ﺳﺒﺰ، ﻛـﺎﻫﻮ ﺧـﺮد ﺷـﺪه، 
  ﻟﻴﻮان ﻛﺮﻓﺲ، ﻧﺨﻮد ﺳﺒﺰ، اﺳﻔﻨﺎج و ﻗﺎرچ 
ﮔﻮﺟـﻪ ﻓﺮﻧﮕـﻲ، ﺧﻴـﺎر، ﻛـﺪو ﺳـﺒﺰ، ﺑﺎدﻣﺠـﺎن، 
اي، ﺷﻠﻐﻢ و ﻓﻠﻔـﻞ ﻓﻠﻔﻞ دﻟﻤﻪ ﻫﻮﻳﺞ، ﺳﻴﺮ، ﭘﻴﺎز، 
  ﺳﺒﺰ
  ﺗﻌﺪاد
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  ﻟﻮﺑﻴﺎ ﺳﺒﺰ و ﭘﻴﺎز ﺳﺮخ ﺷﺪه
  ﻛﺎﺳﻪ ﻣﺎﺳﺖ ﺧﻮري  ﮔﻞ ﻛﻠﻢ، ﻛﻠﻢ ﻗﺮﻣﺰ و ﻛﻠﻢ ﺳﻔﻴﺪ
  ﺳﺒﺰﻳﺠﺎت-5
   ﺳﺎﻧﺘﻤﻴﺘﺮي6×6ﻗﻄﻌﻪ   ﻛﺪو ﺣﻠﻮاﻳﻲ
  ﺑﺮش ﻃﺎﻟﺒﻲ، ﺧﺮﺑﺰه و ﻫﻨﺪواﻧﻪ
ﮔﻼﺑﻲ، زردآﻟﻮ، ﺳـﻴﺐ، ﮔـﻴﻼس، ﻫﻠـﻮ، ﺷـﻠﻴﻞ، 
ﻓﺮوت، ﻛﻴﻮي، ﮔﺮﻳﭗ ﮔﻮﺟﻪ ﺳﺒﺰ، اﻧﺠﻴﺮ، اﻧﮕﻮر، 
زرد )ﭘﺮﺗﻘﺎل، ﺧﺮﻣﺎﻟﻮ، ﻧﺎرﻧﮕﻲ، اﻧﺎر، ﺧﺮﻣﺎ، آﻟﻮ 
، آﻟﺒـﺎﻟﻮ، ﺗـﻮت ﻓﺮﻧﮕـﻲ، ﻣـﻮز، ﻟﻴﻤـﻮ (و ﻗﺮﻣـﺰ
ﺷﻴﺮﻳﻦ، ﻟﻴﻤﻮ ﺗﺮش، ﺗﻮت ﺳﻔﻴﺪ، ﻣﻴـﻮه ﺧـﺸﻚ 
  (اﻧﺠﻴﺮ، ﺗﻮت، ﻫﻠﻮ و زردآﻟﻮ)
  (اﻧﺪازه ﻣﺘﻮﺳﻂ)ﺗﻌﺪاد 
  ﻟﻴﻮان  (ﺧﺎم و ﭘﺨﺘﻪ)زﻏﺎل اﺧﺘﻪ، آﻧﺎﻧﺎس 
  ﻗﺎﺷﻖ ﻣﺮﺑﺎﺧﻮري  ﻟﻴﻤﻮ ﺗﺮشآب
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  ﺶﻛﺸﻤ
 ﻫﺎ  ﻣﻴﻮه-6
  ﻗﻮﻃﻲ ﻛﻨﺴﺮو  ﻛﻤﭙﻮﺗﻬﺎ
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  ﻋﺪس و ﺳﻮﻳﺎ،ﻫﻤﻪ اﻧﻮاع ﻟﻮﺑﻴﺎﻫﺎ، ﻧﺨﻮدﻫﺎ  ﺣﺒﻮﺑﺎت-7
  ﻧﺼﻒ ﻗﻮﻃﻲ ﻛﻨﺴﺮو   ﻣﺎﻫﻲ ﺗﻦوﻛﻨﺴﺮ
 اﻣﻌﺎ و اﺣـﺸﺎ ، ﺳﻮﺳﻴﺲ و ﻫﻤﺒﺮﮔﺮ ،ﺗﺨﻢ ﻣﺮغ   ﻫﺎ  ﮔﻮﺷﺖ-8
  (ﻛﻠﻪ و ﭘﺎﭼﻪ، زﺑﺎن و ﻣﻐﺰ)
  ﺗﻌﺪاد
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دل، ﺟﮕـﺮ، )اﻣﻌﺎ و اﺣـﺸﺎ ﻣﺮغ، ﺟﻮﺟﻪ ﻛﺒﺎب و 
  ﻗﻄﻌﻪ  (ه و ﺳﻴﺮاﺑﻲﻗﻠﻮ
  ( ﮔﺮم03)ﻗﻄﻌﻪ ﺧﻮرﺷﺘﻲ   ( ﮔﻮﺳﻔﻨﺪ وﮔﻮﺷﺖ ﮔﺎو)ﻬﺎي ﻗﺮﻣﺰﮔﻮﺷﺘ
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  ﮔﻮﺷﺖ ﭼﺮخ ﻛﺮده
  
  (اﻧﺪازه ﻛﻒ دﺳﺖ)ﺑﺮش   (ﺗﻤﺎم اﻧﻮاع ﺑﻪ ﺟﺰ ﻣﺎﻫﻲ ﺗﻦ)ﻛﺎﻟﺒﺎس، ﻣﺎﻫﻲ 
  ﻫﺎ  و داﻧﻪ ﻣﻐﺰﻫﺎ-9  ﺗﻌﺪاد ﺑﺎدام زﻣﻴﻨﻲ، ﺑﺎدام، ﮔﺮدو، ﭘﺴﺘﻪ و ﻓﻨﺪق
  ﻮريﻛﺎﺳﻪ ﻣﺎﺳﺖ ﺧ  ﺗﻤﺎم اﻧﻮاع ﺗﺨﻤﻪ
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري ﻬﺎي ﺣﻴﻮاﻧﻲ روﻏﻨﻬﺎي ﻫﻴﺪروژﻧﻪ و روﻏﻨ
   روﻏﻨﻬﺎي ﺟﺎﻣﺪ-01  ﻗﻄﻌﻪ  ﭘﻴﻪ
  ﻗﺎﺷﻖ ﻣﺮﺑﺎﺧﻮري ﻛﺮه و ﻣﺎرﮔﺎرﻳﻦ
، روﻏـﻦ زﻳﺘـﻮن و ﻬﺎي ﮔﻴﺎﻫﻲ ﻫﻤﻪ اﻧﻮاع روﻏﻨ 
 ﻣﺎﻳﻮﻧﺰ
  ﻬﺎي ﻣﺎﻳﻊ روﻏﻨ-11  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري
  ﺗﻌﺪاد  زﻳﺘﻮن
  ﻟﻴﻮان ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه   ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه-21
   ﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻴﻬﺎ-31  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  و ﺗﺮﺷﻲ ﻫﺎﺷﻮر
  ﺗﻌﺪاد  ﺧﻴﺎر ﺷﻮر
   ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده-41  ﻗﺎﺷﻖ ﻣﺮﺑﺎﺧﻮري ﺷﻜﺮ 
  ﺗﻌﺪاد  ﺣﺒﻪ ﻗﻨﺪ، ﻧﻘﻞ و آﺑﻨﺒﺎت
   ﻋﺴﻞ و ﻣﺮﺑﺎﻫﺎ-51  ﻗﺎﺷﻖ ﻣﺮﺑﺎﺧﻮري  ﻋﺴﻞ
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  ﻣﺮﺑﺎﻫﺎ
  ﻫﺎ ﻧﻮﺷﺎﺑﻪ-61
ﻫـﺎ و  ﺷﺮﺑﺖ ، ﻣﺎء اﻟﺸﻌﻴﺮ ﻫﺎ،ﻫﻤﻪ اﻧﻮاع ﻧﻮﺷﺎﺑﻪ 
 و ﮔﺮﻳـﭗ ﻓـﺮوت، ﭘﺮﺗﻘـﺎل، ﺳـﻴﺐ)ﻫـﺎ آﺑﻤﻴـﻮه
  (ﻃﺎﻟﺒﻲ
  ﻟﻴﻮان
  ﺑﺮش  ﻫﺎ  ﻫﻤﻪ اﻧﻮاع ﻛﻴﻚ
، (ﺧ ــﺸﻚ و ﺗ ــﺮ )ﻫ ــﺎ  ﺷ ــﻴﺮﻳﻨﻲﻛﻴ ــﻚ ﻳ ــﺰدي، 
ﻫـﺎ ﺑـﻪ ﺟـﺰ  ﺗﻤـﺎم اﻧـﻮاع ﺑﻴـﺴﻜﻮﻳﺖ ﻫﺎ، ﺷﻜﻼت
ﻫـﺎي ﺗﻬﻴـﻪ ﺷـﺪه از ﻏـﻼت ﻛﺎﻣـﻞ، ﺑﻴـﺴﻜﻮﻳﺖ
  ﻛﺮاﻛﺮ، ﮔﺰ، ﺳﻮﻫﺎن، 
  ﺗﻌﺪاد
  ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري  (ﺧﺎﻧﮕﻲ)ﻛﺮم ﻛﺎراﻣﻞ و ﺣﻠﻮا 
  ﻫﺎ و دﺳﺮﻫﺎ  اﺳﻨﻚ-71
  ﺑﺴﺘﻪ   و ﺣﻠﻮا اردهﭘﻔﻚ، ﭼﻴﭙﺲ
  
  
  ﻫﺎ ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ داده
ﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺮاي ﻫﺮ ﻳﻚ ﮔﺮوﻫﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و ﻣﻴﺎﻧﻪ ﻫﺮ ﻳﻚ از 
 ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ  ﺳـﺎﻋﺘﻪ 42ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﻫﺎ و  QFFاز 
 و ﻧﻤﻮدارﻫـــﺎي vonrimS-vorgomloK آزﻣـــﻮن .ﮔﺮدﻳـــﺪ
ﻫﻴﺴﺘﻮﮔﺮام ﺑﺮاي ﺳﻨﺠﺶ ﺗﻮزﻳﻊ ﻧﺮﻣﺎل ﻫﺮ ﻳﻚ از ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي 
 dengiS noxocliW  ﺗـﺴﺖ .ﻫﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ اﺳـﺘﻔﺎده ﺷـﺪ  ﮔﺮوه
 ﺳـﺎﻋﺘﻪ 42 ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺗﻔﺎوت درﻳﺎﻓـﺖ ﺑـﻴﻦ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ knaR
ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ آﻧﻜـﻪ .  اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳﺪ  QFFﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ و 
ﺳﺎﻋﺘﻪ اﺳـﺖ 42 ﻳﺎدآﻣﺪ 21 درﺑﺮﮔﻴﺮﻧﺪه ﻓﺎﺻﻠﻪ زﻣﺎﻧﻲ 2QFF
  ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ اﺳـﭙﻴﺮﻣﻦ ﺑـﻴﻦ 
  
  
ﺎﻧﮕﻴﻦ ﻳﺎدآﻣـﺪﻫﺎي  و ﻣﻴ 2QFF ﻏﺬاﻳﻲ از ﮔﺮوﻫﻬﺎيﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي 
 ،laudiseRﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش.  ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬاﻳﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ 42
ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺮ اﺳﺎس اﻧـﺮژي درﻳـﺎﻓﺘﻲ و ﺳـﻦ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوه 
 و ﺳـﻦ اﻧـﺮژي ﻫـﺎي ﻧﺎﺷـﻲ از ﺗﻌﺪﻳﻞ ﮔﺮدﻳﺪ ﺗﺎ اﺣﺘﻤﺎل ﺗﻔﺎوت 
 ﺑـﺎ detunettaeDﺣﺬف ﮔﺮدد و ﺳـﭙﺲ ﺿـﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ 
-ﺢ ﺗﻔـﺎوت  ﺑﺮاي ﺗﺼﺤﻴ telliW و rensoRاﺳﺘﻔﺎده از ﻓﺮﻣﻮل 
 روز 21 ﺑﺮاي )noitairav nosrep-nihtiw(ﻫﺎي درون ﻓﺮدي 
ﺿــﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒــﺴﺘﮕﻲ ( 62و4).ﻳﺎدآﻣــﺪ ﻏــﺬاﻳﻲ ﻣﺤﺎﺳــﺒﻪ ﺷــﺪ 
 ﺧﺎم و ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه ﺑﺮاﺳﺎس اﻧﺮژي درﻳﺎﻓﺘﻲ ﺑﺮاي ssalcartnI
  ﻫـﺎي ﺳـﻬﻤﻬﺎي درﻳﺎﻓـﺖ .  ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ 1QFFارزﻳﺎﺑﻲ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ 
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ﺒﻪ و  را ﻣﺤﺎﺳ ـ2QFFروزاﻧﻪ از ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ و 
 ﺑـﻪ ﺻـﻮرت erauqs-ihCﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ آﻧﻬﺎ از ﻃﺮﻳﻖ آزﻣﻮن 
 و از درﺻﺪﻫﺎي ﺗﻮاﻓﻖ ﻛﺎﻣﻞ، ﺗﻮاﻓﻖ ﻧﺴﺒﻲ و ﻋﺪم ﺗﻮاﻓﻖ اراﺋﻪ 
 ﺑـﺮاي )LT ogacihC ,cnI SSPS( 31 ﻧـﺴﺨﻪ SSPSﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ 
  .ﻫﺎي آﻣﺎري اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ﺗﺤﻠﻴﻞ
  
  ﻫﺎﻳﺎﻓﺘﻪ
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﻴﻦ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿـﺮ و ﺟﻤﻌﻴـﺖ 
ﻣـﺮد، % 64)دﻫﺪ ﻛﻪ ﻧﺴﺒﺖ دو ﺟﻨﺲ  ﻧﺸﺎن ﻣﻲ  ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ SGLT
ﻏﻴـﺮ % 78/5)، ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼت (زن% 85ﻣﺮد، % 24)، (زن% 45
% 31/6ﻏﻴﺮ داﻧـﺸﮕﺎﻫﻲ، % 68/4)، (داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ% 11/5داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ، 
ﺳــﻴﮕﺎري، % 01/7)و وﺿــﻌﻴﺖ ﺳــﻴﮕﺎر ﻛ ــﺸﻴﺪن ( داﻧ ــﺸﮕﺎﻫﻲ
( ﻏﻴﺮ ﺳﻴﮕﺎري % 68/3ﺳﻴﮕﺎري، % 31/7)، (ﻏﻴﺮ ﺳﻴﮕﺎري % 98/4
ﺳـﻦ، ﻧﻤﺎﻳـﻪ ﺗـﻮده ﺑـﺪن و ( اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴـﺎر  )و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
   73/1در ﻣﻘﺎﺑﻞ ( 61/9 )34/3 ﻏﻠﻈﺖ ﻛﻠﺴﺘﺮول ﺳﺮم اﻓﺮاد
ﻛﻴﻠﻮﮔﺮم ﺑﺮ ( 5/0 )62/7در ﻣﻘﺎﺑﻞ ( 5/4 )52/1ﺳﺎل، ( 31/8)
ﻣﻴﻠﻲ ﮔﺮم ﺑـﺮ دﺳـﻲ ( 74 )902در ﻣﻘﺎﺑﻞ ( 35 )202ﻣﺘﺮ ﻣﺮﺑﻊ و 
ﮔـﺮوه ﻏـﺬاﻳﻲ ﻛـﻪ  71ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و ﻣﻴﺎﻧﻪ درﻳﺎﻓﺖ . ﻟﻴﺘﺮ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﺑﻮد 
 QFFﺳـﺎﻋﺘﻪ و دو 42 روز ﻳﺎدآﻣـﺪ ﻏـﺬاﻳﻲ 21 ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﺗﻮﺳﻂ
 2ﮔﻴﺮي ﺷﺪه اﺳﺖ ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴـﻚ ﺟـﻨﺲ در ﺟـﺪول ﺷـﻤﺎره اﻧﺪازه
در ﻣـﺮدان و زﻧـﺎن ﻣﻘـﺎدﻳﺮ درﻳـﺎﻓﺘﻲ از . ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ 
ﺷـﻮر و ، (آﺟﻴـﻞ )ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﻟﺒﻨﻴـﺎت، ﻣﻐﺰﻫـﺎ  ﺑﺮاي ﮔﺮوه 2QFF
 روز ﻳﺎدآﻣـﺪ 21ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ  داريﻫﺎ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻨﻲ ﺗﺮﺷﻲ
از ﻃـﺮف دﻳﮕـﺮ، ﺑـﺮآورد (. <eulav-P0/50)ﻏﺬاﻳﻲ ﺑـﺎﻻﺗﺮ ﺑـﻮد 
ﻫـﺎ در ﻫـﺎ در ﻣـﺮدان و ﻧﻮﺷـﺎﺑﻪ ﻧﻮﺷﺎﺑﻪﻫﺎ و ﻛﻤﺘﺮ ﺑﺮاي ﮔﻮﺷﺖ 
 2QFF، 1QFFدر ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑـﺎ . دﻳﺪه ﺷﺪ ( <eulav-P0/50)زﻧﺎن 
ﺑﺮآورد ﺑﺎﻻﺗﺮي ﺑﺮاي ﺣﺒﻮﺑﺎت، ﻣﻐﺰﻫـﺎ و اﺳـﻨﻚ و دﺳـﺮﻫﺎ در 
ر ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ ﻣﺮدان و ﺑﺮاي ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ در زﻧﺎن ﻧﺸﺎن داد د 
ﺑـﺮآورد ﻛﻤﺘـﺮ ﺗﻨﻬـﺎ در ﻣـﺮدان و ﺑـﺮاي ﻏـﻼت ﺗـﺼﻔﻴﻪ ﺷـﺪه، 
  ( .<eulav-P0/50)ﻫﺎ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪ روﻏﻨﻬﺎي ﻣﺎﻳﻊ و ﻧﻮﺷﺎﺑﻪ
  
و ﭘﺮﺳﺶ ﻧﺎﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ( RD-h42) ﺳﺎﻋﺘﻪ 42 ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 21 ﮔﺮوه ﻏﺬاﻳﻲ، ﺗﺨﻤﻴﻦ زده ﺷﺪه ﺑﻪ وﺳﻴﻠﻪ 71ﻣﻴﺎﻧﻪ درﻳﺎﻓﺘﻲ روزاﻧﻪ  -2ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  *ﺣﻲ ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮانﻃﺮا( QFF)ﺧﻮراك 
  ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲدرﻳﺎﻓﺖ (n=17)زﻧﺎن  (n=16)ﻣﺮدان 
 2QFF  1QFF  RD-h42 †2QFF  †1QFF  †RD-h42
  2512(098)§  0402(547)  3961(715)  8462(169)§  3372(8511)  9532(707)‡  (ﻛﻴﻠﻮﻛﺎﻟﺮي)اﻧﺮژي 
              (ﮔﺮم)ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏـﺬاﻳــﻲ 
  76/5(27/6)  95/5(58/4)  75/2(74/7)  501(531)  38/9(29/9)  48/2(77/9)  ﻏﻼت ﻛﺎﻣﻞ
  033(581)§  182(332)  282(231)  344(391)II  605(843)  954(702) ﻏﻼت ﺗﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه
  02/9(02/7)  72/8(72/8)  71/5(81/3)  82/0(93/5)  52/0(72/9)  92/2(72/8)  زﻣﻴﻨﻲ ﺳﻴﺐ
  382(862)II §  532(702)  881(851)  813(881)§  163(152)  372(671)  ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ
  322(411)  212(971)  212(321)  712(181)  802(002)  312(721) ﻫﺎﺳﺒﺰي
  872(662)  993(082)  402(221)  843(733)  604(514)  322(391) ﻫﺎ ﻣﻴﻮه
  81/4(22/9)  51/9(51/8)  32/6(81/9)  62/4(72/9)II  22/2(71/5)  82/6(42/3) ﺣﺒﻮﺑﺎت
  46/6(24/5)  56/4(92/2)  96/1(82/6)  301(85)§  19/9(94/4)  411/7(46/4) ﻫﺎ ﮔﻮﺷﺖ
  3/5(5/4)§  3/2(5/7)  1/7(3/5)  8/0(9/4)II §  4/1(5/2)  3/2(4/5) ﻣﻐﺰﻫﺎ
  22/8(91/0)  32/5(32/6)  02/4(81/5)  52/4(12/3)  52/4(63/8)  92/2(51/2) ﻫﺎي ﺟﺎﻣﺪ روﻏﻦ
  2/75(6/90)  0/88(5/98)  1/68(4/35)  6/23(51/46)II §  2/01(8/73)§  1/13(5/00)  روﻏﻦ ﻣﺎﻳﻊ
  565(245)§  525(593)  745(923)  057(847)  528(526)  837(763)  ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه
  11/9(81/4)§  9/6(91/5)  8/7(9/9)  11/7(81/4)§  01/0(11/3)  9/5(21/0)  ﻫﺎﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ
  91/8(32/0)  91/7(81/7)  32/7(12/6)  14/0(62/6)  53/2(33/0)  93/3(72/3)  ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده
  1/5(6/3)  1/5(4/5)  0/6(4/9)  4/9(9/4)  3/4(8/1)  4/1(6/3)  ﻋﺴﻞ و ﻣﺮﺑﺎﻫﺎ
  43/6(04/5)§  65/5(56/6)  54/6(76/7)  96/9(19/5)II §  68/9(09/4)  131/2(901/5)  ﻫﺎﻧﻮﺷﺎﺑﻪ
  41/0(02/2)  51/3(91/8)  31/3(81/0)  82/3(33/2)II  42/4(13/4)  31/9(23/3)  ﻫﺎ و دﺳﺮﻫﺎ اﺳﻨﻚ
 ﻳﺎدآﻣـﺪ 21 ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ † )QFF( eriannoitseuQ ycneuqerF dooFﻧﺎﻣـﻪ ﺑـﺴﺎﻣﺪ ﺧـﻮراك  ﭘﺮﺳﺶ،)RD h-42( llaceR yrateiD ruoh-42ﺳﺎﻋﺘﻪ 42ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ *
ﻣﻴﺎﻧﻪ ‡ﺳﺎﻋﺘﻪ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﮔﺮدﻳﺪ 42ﻳﻚ ﻣﺎه ﭘﺲ از آﺧﺮﻳﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ  2QFFﺳﺎﻋﺘﻪ و 42ﻳﻚ ﻣﺎه ﻗﺒﻞ از اوﻟﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ  1QFF اﻧﺪ، ﻣﺎه ﻣﺘﻮاﻟﻲ ﭘﺮ ﺷﺪه21ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬاﻳﻲ در 42
  eulav-P < 0/50، 1QFFدار ﺑﺎ  ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲII eulav-P < 0/50ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬاﻳﻲ، 42دار ﺑﺎ ﻳﺎدآﻣﺪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ§ (ﻛﻲي ﺑﻴﻦ ﭼﺎرداﻣﻨﻪ)
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 ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ ﺧـﺎم، ﺗﻌـﺪﻳﻞ 3ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
 QFF ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ارزﻳـﺎﺑﻲ رواﻳـﻲ ﻧـﺴﺒﻲ detaunettaeDﺷﺪه و 
ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﺒﺴﺘﮕﻲ ﺧـﺎم . دﻫﺪرا ﻧﺸﺎن ﻣﻲ  ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺮاي ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
 ﺑـﺮاي 0/2  ﺳـﺎﻋﺘﻪ در داﻣﻨـﻪ 42 و ﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ QFF ﺑﻴﻦ
 ﺑـﺮاي 0/62 ﺑﺮاي ﭼـﺎي و ﻗﻬـﻮه در ﻣـﺮدان و 0/97ﺣﺒﻮﺑﺎت ﺗﺎ 
ﺿﺮاﻳﺐ .  ﺑﺮاي ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه در زﻧﺎن ﻗﺮار داﺷﺖ 0/57ﻣﻐﺰﻫﺎ ﺗﺎ 
 در ﻏـﻼت ﺗـﺼﻔﻴﻪ ﺷـﺪه، 0/5ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷـﺪه ﺑـﺎﻻﺗﺮ از 
ﻮه، ﻣﻐﺰﻫـﺎ، ﭼـﺎي و ﻗﻬ ـ ﻫـﺎ،  ﺳـﺒﺰي ،ﻫـﺎ ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ، ﻣﻴـﻮه 
 ﺑـﺮاي ﻣـﺮدان و در ﻏـﻼت ﻛﺎﻣـﻞ، ﻫـﺎ ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده و ﻧﻮﺷـﺎﺑﻪ 
ﻫـﺎي ﻣـﺎﻳﻊ، ﭼـﺎي و ﻗﻬـﻮه، ﻫﺎ، روﻏـﻦ ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ، ﺳﺒﺰي 
  . ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده و ﻋﺴﻞ ﺑﺮاي زﻧﺎن ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪ
 ﺧـﺎم و ﺗﻌـﺪﻳﻞ ﺷـﺪه ﺑـﻴﻦ دو ssalcartnIﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ 
ﺿـﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ .  اراﺋﻪ ﺷـﺪه اﺳـﺖ 4 در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره QFF
در ﻣـﺮدان ( ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه  )0/49ﺗﺎ ( ﻫﺎﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ  )0/14ﺧﺎم از 
در زﻧـﺎن ( ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده و ﻋـﺴﻞ  )0/38  ﺗﺎ( ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ ) 0/54و 
 ﻏـﺬاﻳﻲ ﺑـﻪ ﺟـﺰ ﺗﻤـﺎم ﺿـﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﮔﺮوﻫﻬـﺎي . ﻣﺘﻐﻴﺮ ﺑﻮد 
ﻫﺎ در ﻣـﺮدان و ﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ  و ﻫﺎي ﻣﺎﻳﻊ  ﺟﺎﻣﺪ، روﻏﻦ ﻬﺎيروﻏﻨ
ﺮاﻳﺐ ﺿـ.  ﺑﻮدﻧـﺪ0/5ﺳـﻴﺐ زﻣﻴﻨـﻲ و ﻣﻐﺰﻫـﺎ در زﻧـﺎن ﺑـﺎﻻﺗﺮ از 
ي  ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه ﺑﺮاي ﺳﻦ و اﻧـﺮژي در داﻣﻨـﻪ ssalcartnIﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ 
 0/73در ﻣـﺮدان و ( ﭼـﺎي و ﻗﻬـﻮه )0/19ﺗـﺎ ( ﺳـﻴﺐ زﻣﻴﻨـﻲ )0/2
. در زﻧـﺎن ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺑﻮدﻧـﺪ ( ﻗﻨـﺪﻫﺎي ﺳـﺎده  )0/47ﺗـﺎ ( ﻣﻐﺰﻫﺎ)
ﻫﺎ،  ﺑﺮاي ﻏﻼت ﺗﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه، ﻣﻴﻮه 0/5ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮ از 
ﻫـﺎ در ﺎﺑﻪ و ﻧﻮﺷ ـي ﺳـﺎده  ﻗﻨﺪﻫﺎ ، و ﻗﻬﻮه ﻫﺎ، ﭼﺎي ﺣﺒﻮﺑﺎت، ﮔﻮﺷﺖ 
  .در زﻧﺎن ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ ﻣﻐﺰﻫﺎ ﺑﻪ ﺟﺰ ﻣﺮدان و ﺗﻤﺎم ﮔﺮوﻫﻬﺎ
 71درﺻﺪ ﺗﻮاﻓﻖ، ﺗﻮاﻓﻖ ﻧﺴﺒﻲ و ﻋـﺪم ﺗﻮاﻓـﻖ اﻓـﺮاد ﺑـﺮاي 
ﺳﺎﻋﺘﻪ ﺑـﻪ دﺳـﺖ 42 و ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 2QFFﮔﺮوه ﻏﺬاﻳﻲ ﻛﻪ از 
درﺻـﺪ .  ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳـﺖ 5آﻣﺪه اﺳﺖ در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
- ﺑﺮاي اﺳـﻨﻚ 06/6ﺮاي ﺣﺒﻮﺑﺎت ﺗﺎ  ﺑ 43/3اي از ﺗﻮاﻓﻖ در داﻣﻨﻪ 
 ﺑـﺮاي ﭼـﺎي و 26/9ﻫﺎ ﺗـﺎ  ﺑﺮاي اﺳﻨﻚ 43/7ﻫﺎ در ﻣﺮدان و از 
ﺑﺮاي ﻋﺪم ﺗﻮاﻓـﻖ، ﺑـﺎﻻﺗﺮﻳﻦ درﺻـﺪ . ﻗﻬﻮه در زﻧﺎن ﻗﺮار داﺷﺖ 
ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﺳـﻴﺐ زﻣﻴﻨـﻲ، ﻣﺤـﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨـﻲ و ﭼﺮﺑﻴﻬـﺎي ﺟﺎﻣـﺪ 
در زﻧـﺎن، در %( 51/9)در ﻣـﺮدان و ﺷـﻮر و ﺗﺮﺷـﻴﻬﺎ %( 21/8)
ﻫـﺎ ﺻﺪ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﭼـﺎي و ﻗﻬـﻮه و ﻧﻮﺷـﺎﺑﻪ ﺣﺎﻟﻴﻜﻪ ﭘﺎﻳﻴﻨﺘﺮﻳﻦ در 
  .در زﻧﺎن ﺑﻮد%( 1/4)در ﻣﺮدان و ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه ( ﺻﻔﺮ)
  
  * در ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ2QFF  و ﺳﺎﻋﺘﻪ42 ﻳﺎدآﻣﺪ 21 ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻏﺬاﻳﻲ ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي -3ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  (n=17)زﻧﺎن (n=16)ﻣﺮدان
  ﮔﺮوه ﻏﺬاﻳﻲ ‡namraepSﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ  †namraepSﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ 
  detunettaeD§ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه و   ﺧﺎم  detunettaeD§ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه و   ﺧﺎم
  0/15  0/54  0/44  0/94  ﻏﻼت ﻛﺎﻣﻞ
  0/33  0/45  0/35  0/27 ﻏﻼت ﺗﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه
  0/62  0/34  0/73  0/42 زﻣﻴﻨﻲ ﺳﻴﺐ
  0/95  0/65  0/16  0/74  ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ
  0/05  0/05  0/96  0/66  ﻫﺎﺳﺒﺰي
  0/53  0/13  0/15  0/45 ﻫﺎ ﻣﻴﻮه
  0/81  0/82  0/71  0/02 ﺣﺒﻮﺑﺎت
  0/73  0/25  0/93  0/84 ﻫﺎ ﮔﻮﺷﺖ
  0/93  0/62  0/45  0/15 ﻣﻐﺰﻫﺎ
  0/33  0/94  0/01  0/84 ﻫﺎي ﺟﺎﻣﺪ روﻏﻦ
  0/75  0/25  0/62  0/13  ﻫﺎي ﻣﺎﻳﻊروﻏﻦ
  0/86  0/57  0/27  0/97  ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه
  0/52  0/53  0/41  0/84  ﻫﺎﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ
  0/97  0/56  0/77  0/76  ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده
  0/05  0/06  0/34  0/35  ﻋﺴﻞ و ﻣﺮﺑﺎﻫﺎ
  0/04  0/84  0/45  0/26  ﻫﺎﻧﻮﺷﺎﺑﻪ
  0/21  0/43  0/13  0/45  ﻫﺎ و دﺳﺮﻫﺎ اﺳﻨﻚ
  0/24  0/74  0/44  0/15  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ
  
 21ﺎﻋﺘﻪ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﮔﺮدﻳـﺪ و ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳ42 ﻳﻚ ﻣﺎه ﭘﺲ از آﺧﺮﻳﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ 2QFF، )QFF( eriannoitseuQ ycneuqerF dooFﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك *
  اﻧﺪ ﻣﺎه ﻣﺘﻮاﻟﻲ ﭘﺮ ﺷﺪه21ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬاﻳﻲ ﻛﻪ در 42ﻳﺎدآﻣﺪ 
ﻫﺎي ﻣـﺎﻳﻊ و ﺿـﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﺗﻌـﺪﻳﻞ ﺷـﺪه ﺑﻪ ﺟﺰ ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺧﺎم و ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه روﻏﻦ ( eulav-P < 0/50)دار ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﻌﻨﻲ  ﺗﻤﺎم†
  ﻫﺎﻫﺎي ﺟﺎﻣﺪ و ﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲروﻏﻦ
ﺑﻪ ﺟﺰ ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺧﺎم و ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه ﺣﺒﻮﺑﺎت و ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﺗﻌـﺪﻳﻞ ﺷـﺪه ﺷـﻮر و ( eulav-P < 0/50)ﻨﺪ دار ﻫﺴﺘ ﺗﻤﺎم ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﻌﻨﻲ ‡
  ﻫﺎ و دﺳﺮﻫﺎﻫﺎ و اﺳﻨﻚﺗﺮﺷﻲ
  detunettaeDﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه ﺑﺮاي ﺳﻦ و ﻛﻞ اﻧﺮژي درﻳﺎﻓﺘﻲ و §
  رانو ﻫﻤﻜﺎﻓﻴﺮوزه ﺣﺴﻴﻨﻲ اﺻﻔﻬﺎﻧﻲ    ﻏﺬاﻳﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
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  *ﻨﺲ در ﻫﺮ دو ﺟ QFFﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﻴﻦ دو  ﺑﺮاي ﮔﺮوهssalcartnIﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ  - 4ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
 ‡(n=17)زﻧﺎن  †(n=16)ﻣﺮدان
  ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ssalcartnIﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ  ssalcartnIﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ 
  §ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه  ﺧﺎم  §ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه   ﺧﺎم
  0/35  0/46  0/54  0/06  ﻏﻼت ﻛﺎﻣﻞ
  0/15  0/55  0/95  0/46 ﻏﻼت ﺗﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه
  0/65  0/54  0/02  0/46 ﻫﺎ زﻣﻴﻨﻲ ﺳﻴﺐ
  0/66  0/86  0/84  0/37  ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ
  0/05  0/47  0/64  0/67 ﺳﺒﺰﻳﺠﺎت
  0/85  0/46  0/07  0/38 ﻫﺎ ﻣﻴﻮه
  0/75  0/25  0/95  0/66 ﺣﺒﻮﺑﺎت
  0/65  0/07  0/27  0/97 ﻫﺎ ﮔﻮﺷﺖ
  0/73  0/64  0/43  0/85 ﻣﻐﺰﻫﺎ
  0/35  0/06  0/03  0/84 ﻫﺎي ﺟﺎﻣﺪ روﻏﻦ
  0/26  0/95  0/54  0/64  ﻫﺎي ﻣﺎﻳﻊروﻏﻦ
  0/27  0/37  0/19  0/49  ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه
  0/07  0/86  0/82  0/14  ﻫﺎ و ﺗﺮﺷﻲﺷﻮر
  0/47  0/38  0/77  0/68  ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده
  0/56  0/38  0/54  0/45  ﻋﺴﻞ و ﻣﺮﺑﺎﻫﺎ
  0/56  0/47  0/16  0/86  ﻫﺎﻧﻮﺷﺎﺑﻪ
  0/35  0/77  0/24  0/47  ﻫﺎ و دﺳﺮﻫﺎ اﺳﻨﻚ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺿﺮاﻳﺐ 
  0/95  0/56  0/94  0/76  ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ
 ﻳﻚ ﻣﺎه ﭘﺲ از آﺧﺮﻳﻦ 2QFFﺳﺎﻋﺘﻪ و 42 ﻳﻚ ﻣﺎه ﻗﺒﻞ از اوﻟﻴﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ 1QFF، )QFF( eriannoitseuQ ycneuqerF dooFﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك *
  ﺳﺎﻋﺘﻪ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﮔﺮدﻳﺪ42ﻳﺎدآﻣﺪ 
  ﻫﺎﻫﺎي ﺟﺎﻣﺪ و ﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ ﺑﻪ ﺟﺰ ﺿﺮاﻳﺐ ﺗﻌﺪﻳﻞ ﺷﺪه ﻣﻐﺰﻫﺎ، روﻏﻦ(eulav-P < 0/50)دار ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻤﺎم†
  (eulav-P < 0/50)دار ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺗﻤﺎم ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﻌﻨﻲ‡
  ﻳﻞ ﺷﺪه ﺑﺮاي ﺳﻦ و ﻛﻞ اﻧﺮژي درﻳﺎﻓﺘﻲﺗﻌﺪ§
  
  * دوم در ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ2QFF ﺳﺎﻋﺘﻪ و 42 ﻳﺎدآﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ 21  ﺑﺮ ﭘﺎﻳﻪ ﻏﺬاﻳﻲﻬﺎي درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ ﮔﺮوﻫﻬﺎيﺳﻬﻤدرﺻﺪ ﺗﻮاﻓﻖ  -5ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
 (n=17)زﻧﺎن  (n=16)ﻣﺮدان
 ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ
  )%(ﺗﻮاﻓﻖﻋﺪم   )%(ﺗﻮاﻓﻖ ﻧﺴﺒﻲ  )%(ﺗﻮاﻓﻖ ﻛﺎﻣﻞ
ﺗﻮاﻓﻖ 
  )%(ﻛﺎﻣﻞ
ﺗﻮاﻓﻖ 
  )%(ﻋﺪم ﺗﻮاﻓﻖ  )%(ﺒﻲﻧﺴ
  9/8  64/6  34/7  01  53  55  ﻏﻼت ﻛﺎﻣﻞ
  5/7  04  45/3  5  53  06 ﻏﻼت ﺗﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه
  41/4  93  64/3  21/8  84/8  83/5 زﻣﻴﻨﻲ ﺳﻴﺐ
  01/1  43/7  55  21/8  14/1  64/1  ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ
  8/4  54/1  64/5  2/5  54  25/5 ﻫﺎﺳﺒﺰي
  21/7  94/4  83/1  5/6  05  44/4 ﻫﺎ ﻣﻴﻮه
  51/7  04  44/3  01/5  55/2  43/3 ﺣﺒﻮﺑﺎت
  8/6  24/9  84/6  7/7  15/3  14 ﻫﺎ ﮔﻮﺷﺖ
  41/1  84  83/1  5/2  63/8  85 ﻣﻐﺰﻫﺎ
  7/2  24/9  05  21/8  53/9  15/3 ﻫﺎي ﺟﺎﻣﺪ روﻏﻦ
  2/9  14/9  55/1  01/3  53/9  35/8  ﻫﺎي ﻣﺎﻳﻊروﻏﻦ
  1/4  53/8  26/9  0  64/1  35/8  ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه
  51/9  73/6  64/4  8/1  23/4  95/4  ﻫﺎﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ
  2/8  54/2  25/1  2/5  54  25/5  ﻗﻨﺪﻫﺎي ﺳﺎده
  5/6  53/3  95/2  01  04  05  ﻋﺴﻞ و ﻣﺮﺑﺎﻫﺎ
  01/5  34/1  64/2  0  64/2  35/8  ﻫﺎﻧﻮﺷﺎﺑﻪ
  11/6  35/5  43/7  7/9  13/6  06/6  ﻫﺎ و دﺳﺮﻫﺎ اﺳﻨﻚ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ درﺻﺪﻫﺎي 
  9/3  24/4  84/3  7/3  14/8  05/9  ﺗﻮاﻓﻖ
 21ﺳﺎﻋﺘﻪ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﮔﺮدﻳﺪ و ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 42 ﻳﻚ ﻣﺎه ﭘﺲ از آﺧﺮﻳﻦ ﻳﺎدآﻣﺪ 2QFF، )QFF( eriannoitseuQ ycneuqerF dooFﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺴﺎﻣﺪ ﺧﻮراك *
  اﻧﺪ ﻣﺎه ﻣﺘﻮاﻟﻲ ﭘﺮ ﺷﺪه21ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬاﻳﻲ ﻛﻪ در 42ﻳﺎدآﻣﺪ 
  
  رانو ﻫﻤﻜﺎﻓﻴﺮوزه ﺣﺴﻴﻨﻲ اﺻﻔﻬﺎﻧﻲ    ﻏﺬاﻳﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
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   و ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮيﺑﺤﺚ
 ﻃﺮاﺣـﻲ QFFدر اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ رواﻳـﻲ ﻧـﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ 
 ﻏﺬاﻳﻲ  ﮔﺮوه 71ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮان ﺑﺮاي 
ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﻗﺎﺑـﻞ ﻗﺒـﻮل ﻣـﺸﺎﻫﺪه ﺷـﺪه ﺑـﻴﻦ . ﺪارزﻳﺎﺑﻲ ﺷ ـ
 QFFدو  ﺳ ــﺎﻋﺘﻪ و ﺑ ــﻴﻦ 42 ﻳﺎدآﻣ ــﺪ ﻏ ــﺬاﻳﻲ 21 و 2QFF
 ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ رواﻳـﻲ ﻧـﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ QFFﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ 
ﻣﻞ و ﺎﻛ)ﺷﺎﻣﻞ ﻏﻼت ﻏﺬاﻳﻲ  اﺻﻠﻲ ﺑﺮاي درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
ﺷﻴﺮ وﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ ﻫﺎ، ﻫﺎ و ﻣﻴﻮهو ﺳﺒﺰي ( ﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه ﺗ
  .داردو ﮔﻮﺷﺖ 
ت ﻣﻮﺟﻮد، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دﻳﮕﺮي در اﻳﺮان ﺑﺮ ﻣﻄﺎﺑﻖ ﺑﺎ اﻃﻼﻋﺎ 
 اﻧﺠـﺎم QFFﻫﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ روي رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﻏﺬا و ﮔﺮوه 
ي ﻣﺸﺎﺑﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در اﺳﺘﺎن ﮔﻠﺴﺘﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. ﻧﺸﺪه اﺳﺖ
ﺑﺮ روي ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻮﻫﻮرت ﺳـﺮﻃﺎن ﻣـﺮي 
 ﺑﺮاي ﻣﻮاد ﻣﻐـﺬي QFFﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ 
 اﻏﻠـﺐ ﺑـﺮ QFFﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ  ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت رواﻳ ـ(91).ﺑﻮده اﺳﺖ 
روي ﻣﻮاد ﻣﻐﺬي ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘـﻪ و ﻛﻤﺘـﺮ ﺑـﺮ روي ﻏـﺬا و 
ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت ﻣـﺸﺎﺑﻬﻲ ﺑـﺮ . اﻧـﺪ  ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺘﻤﺮﻛﺰ ﺷﺪه ﮔﺮوﻫﻬﺎي
ﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ در داﻧﻤﺎرك، آﻟﻤﺎن، اﺳﭙﺎﻧﻴﺎ و ﺳﻮﺋﺪ روي ﮔﺮوه
 ﻧﻔـﺮ 591 و 101، 401، 121ي ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴـﺐ ﺑـﺎ ﺗﻌـﺪاد ﻧﻤﻮﻧـﻪ 
  (92و11،02،82).اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ
ﺑﻨﺪي ﺷﺪه ﺑﺮ ﭘﺎﻳﻪ ﮔﻴﺮي ﻃﺒﻘﻪﻌﻪ ﻣﺎ روش ﻧﻤﻮﻧﻪدر ﻣﻄﺎﻟ
ﺳﻦ و ﺟﻨﺲ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﻛﺎﻫﺶ ﺳﻮﮔﺮاﻳﻲ در اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻤﻮﻧـﻪ 
 ﻏـﺬاﻳﻲ ﻳـﻚ اﺳـﺘﺎﻧﺪارد اﮔﺮﭼﻪ ﺛﺒﺖ وزن . ﺑﻪ ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ 
 ﻣﺤ ــﺴﻮب QFFﻃﻼﻳ ــﻲ ﺑ ــﺮاي ارزﻳ ــﺎﺑﻲ رواﻳ ــﻲ ﻧ ــﺴﺒﻲ 
، اﻣﺎ اﻳﻦ روش ﻧﻴـﺎز ﺑـﻪ ﻫﻤﻜـﺎري اﻓـﺮاد داﺷـﺘﻪ و ﺷﻮد ﻣﻲ
ﺷـﻮد و  ﻏـﺬاﻳﻲ اﻓـﺮاد ﻣﻤﻜﻦ اﺳـﺖ ﻣﻮﺟـﺐ ﺗﻐﻴﻴـﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ داﺷﺘﻦ ﺳﻮاد در ﺛﺒﺖ ﻏﺬاﻳﻲ ﻳﻚ ﻋﺎﻣـﻞ ﺿـﺮوري 
 در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت (8).ﮔﺮددﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ 
 ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏـﺬاﻳﻲ 42 ﻳﺎدآﻣﺪ 21ﻫﺎي دﻳﮕﺮ از ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ درﻳﺎﻓﺖ 
 ارزاﻧﺘـﺮ (92و11،02).ﺑﻪ ﻋﻨﻮان اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﻃﻼﻳﻲ اﺳـﺘﻔﺎده ﺷـﺪ 
اﻣﻠﻲ ﺑﻮدﻧـﺪ ﻛـﻪ ﺑﻮدن و ﻣﻴﺰان ﭘﺎﺳﺨﺪﻫﻲ ﺑﺎﻻ از ﺟﻤﻠﻪ ﻋـﻮ 
ﺳـﺎﻋﺘﻪ ﺑـﺮاي 42ﻣﻮﺟﺐ اﺳـﺘﻔﺎده آﺳـﺎﻧﺘﺮ ﻳﺎدآﻣـﺪ ﻏـﺬاﻳﻲ 
ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑـﻪ ﻋـﺪم ﺗـﺪاﺧﻞ زﻳـﺎد ﺑـﺎ 
ﻫـﺎي ارزﻳـﺎﺑﻲ درﻳﺎﻓـﺖ . ﻋﺎدات ﻏﺬاﻳﻲ و ﺗﺠﺮﺑﻪ آﻧﻬﺎ داﺷﺖ 
ﺳـﺎﻋﺘﻪ ﻣﻌﻤـﻮﻻً در ﻣﻌـﺮض 42ﻏـﺬاﻳﻲ از ﻃﺮﻳـﻖ ﻳﺎدآﻣـﺪ 
اﻳـﻦ ﺧﻄﺎﻫـﺎ . ﺑﺎﺷـﺪ ﺧﻄﺎﻫﺎي ﺗﺼﺎدﻓﻲ و ﺳﻴـﺴﺘﻤﺎﺗﻴﻚ ﻣـﻲ 
 ﻬـﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﻫـﺎي روز ﺑـﻪ روز در درﻳﺎﻓﺘ ﻔـﺎوت ﻧﺎﺷﻲ از ﺗ 
 (4).آﻳـﺪ ﻬﺎي ﻓﺮدي ﺑﻪ وﺟﻮد ﻣـﻲ  ﻛﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻔﺎوﺗاﺳﺖ
 ﺳـﺎﻋﺘﻪ، 42 ﻳﺎدآﻣـﺪ 21ﻣﻜﺮر، اﺳﺘﻔﺎده از ﻫﺎي  ﮔﻴﺮي اﻧﺪازه
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ اﺣﺘﻤﺎل ﺑﺮوز ﺧﻄـﺎي ﺗـﺼﺎدﻓﻲ و ﺗﻔﺎوﺗﻬـﺎي 
ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﺎن ﺗﻐﺬﻳﻪ آﻣﻮزش دﻳـﺪه . دﻫﺪﻓﺼﻠﻲ را ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻲ 
ﺷـﺎن ﻛﻤـﻚ دآوردن درﻳﺎﻓﺖ رژﻳﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ اﻓﺮاد را در ﺑﻪ ﻳﺎ 
ﻫﺎي ﺧﺎﻧﮕﻲ ﻓﺮآﻳﻨـﺪ ﻧﻤﻮدﻧﺪ، ﻫﻤﭽﻨﺎن ﻛﻪ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﻴﻤﺎﻧﻪ 
  . ﻳﺎدآﻣﺪ را آﺳﺎﻧﺘﺮ ﻧﻤﻮد
 ﺑ ــﺮآورد ﺑ ــﺎﻻﺗﺮي ﺑ ــﺮاي 2QFFدر ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﺣﺎﺿ ــﺮ 
 ﺑ ــﺮآورد و ﻬــﺎي ﻣ ــﺎﻳﻊﻫ ــﺎ و روﻏﻨﻣﺤــﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨ ــﻲ، ﻣﻐﺰ
ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻬﺎ و ﮔﻮﺷـﺘ ﻫـﺎ ﻧﻮﺷـﺎﺑﻪ  ي ﺑـﺮاي ﻛﻤﺘﺮ
، ﻫـﻢ QFF ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت رواﻳﻲ .داﺷﺖ ﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ 
ﺑﺮآورد ﺑﺎﻻﺗﺮ و ﻛﻤﺘﺮ از ﻣﻴـﺰان واﻗﻌـﻲ درﻳﺎﻓـﺖ را ﺑـﺮاي 
 ﻣﻌﻤـﻮﻻ (13و02،03).اﻧـﺪ ﻧـﺸﺎن داده ﻣـﺸﺎﺑﻪ ﻬﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﮔﺮوﻫ
ﺗﺨﻤ ــﻴﻦ ﻛﻤﺘ ــﺮ از ﻣﻴ ــﺰان واﻗﻌــﻲ ﻣﻤﻜــﻦ اﺳــﺖ در ﻣ ــﻮرد 
ﻏـﺬاﻫﺎﻳﻲ ﻛـﻪ از ﻧﻈـﺮ اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ ﻏﻴﺮﻗﺎﺑـﻞ ﻗﺒـﻮل ﻫـﺴﺘﻨﺪ و 
ر ﻣﻮرد ﻏﺬاﻫﺎي ﺳﺎﻟﻢ روي ﺗﺨﻤﻴﻦ ﺑﺎﻻﺗﺮ از ﻣﻴﺰان واﻗﻌﻲ د
 ﻧـﺸﺎن 2,1QFFﻣﻘﺎﻳﺴﻪ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ از . دﻫﺪ
داري ﺑﺎ ﻳﻜـﺪﻳﮕﺮ داد ﻛﻪ اﻏﻠﺐ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ 
 و ﻫﻤﻜـﺎران درﺻـﺪ ﺗﻐﻴﻴـﺮات درﻳﺎﻓـﺖ maddoR. ﻧﺪارﻧـﺪ
ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ را در ﻓﺎﺻﻠﻪ ﻳﻚ ﺳﺎل ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﻛﻪ 
ﻫﺪه ﺗﻐﻴﻴـﺮات ﻛﻤـﻲ ﺑـﺮاي اﻏﻠـﺐ ﮔﺮوﻫﻬـﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﻣـﺸﺎ 
  ( 23).ﮔﺮدﻳﺪ
 ﻛــﺮدن ﺿــﺮاﻳﺐ etunettaeDﺑــﺎ ﺗﻌــﺪﻳﻞ اﻧــﺮژي و 
ﻛـﺎﻫﺶ  ﻏـﺬاﻳﻲ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ در اﻏﻠﺐ ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
ﻫـﺎي ﺑـﺎﻻي ﺑـﻴﻦ اﻳﻦ اﻣﺮ ﻧﺎﺷـﻲ از ﺗﻔـﺎوت . ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ 
ﻫﺎي ﺣﺎﺻـﻞ از  ﻳﺎﻓﺘﻪ .ﺑﺎﺷﺪاﻓﺮاد در اﻓﺮاد ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻲ 
آزﻣ ــﻮن رواﻳ ــﻲ ﻧ ــﺴﺒﻲ، ﻫﻤﺒ ــﺴﺘﮕﻲ ﺑ ــﺎﻻﻳﻲ را در ﻣ ــﻮرد 
ﻫـﺎي داد ﻛﻪ ﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ ﻳﺎﻓﺘـﻪ اﻳﻲ اﺻﻠﻲ ﻧﺸﺎن  ﻏﺬ ﮔﺮوﻫﻬﺎي
در ( 0/51-0/96 )0/44 ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺳﻮﺋﺪ ﺑﺎ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ و داﻣﻨـﻪ 
  رانو ﻫﻤﻜﺎﻓﻴﺮوزه ﺣﺴﻴﻨﻲ اﺻﻔﻬﺎﻧﻲ    ﻏﺬاﻳﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
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در زﻧﺎن و ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ( 0/12-0/86 )0/94ﻣﺮدان و 
 0/93ﻛﻮﻫﻮرت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ژاﭘـﻦ ﺑـﺎ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ و داﻣﻨـﻪ 
 در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ (33و82).ﺑﺎﺷـﺪ در ﻛﻞ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣـﻲ ( 0/70-0/18)
ﺑﻪ )اﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﺑﺎﻻي ﮔﺮوه ﻟﺒﻨﻴﺎت  ﻧﻴﺰ رو SHNﻛﻮﻫﻮرت 
( 43).ﺑﺎﺷـﺪ  ﻣـﻲ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ( 0/85 و 0/26ﺗﺮﺗﻴﺐ 
ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺑـﺎﻻﺗﺮ ﮔﺮوﻫﻬـﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﻫﻤﺎﻧﻨـﺪ ﻏـﻼت ﻛﺎﻣـﻞ، 
، ﻫـﺎ ﻫﺎ و ﻣﻴـﻮه ﻏﻼت ﺗﺼﻔﻴﻪ ﺷﺪه، ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ، ﺳﺒﺰي 
ﻬﺎ، ﭼﺎي و ﻗﻬﻮه و ﻗﻨـﺪﻫﺎي ﺳـﺎده ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﺳـﺎﻳﺮ ﮔﻮﺷﺘ
ﺎﻻﺗﺮ درﻳﺎﻓـﺖ اﻳـﻦ ﮔﺮوﻫﻬـﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﻧﺎﺷـﻲ از ﺑـﺴﺎﻣﺪ ﺑـ
 (53و43).ﺑﺎﺷـﺪ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ در ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻲ 
ﺗﺮﻳﻦ ﻧﻮﺷـﻴﺪﻧﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻛﻨـﻮﻧﻲ  ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺘﺪاول ﭼﺎي
ﻫﺎي ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻛـﻪ ﺑـﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﺑﺎ ﻗﻬﻮه در ﻳﺎﻓﺘﻪ 
ﺑـﺴﺎﻣﺪ ﻣـﺼﺮف ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻧﻮﺷـﻴﺪﻧﻲ را دارد، ﺑـﺎﻻﺗﺮﻳﻦ 
 و ﺣﺒﻮﺑﺎت  ﻣﻴﻨﻲز ﺳﻴﺐ( 33و7،11،13).ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ را ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ 
در  ﭘـﺎﻳﻴﻨﻲ را ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲﻫﺎ در زﻧﺎن در ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ و ﻣﻐﺰ 
ﻘﻴـﻖ ﺤﺗﮔﺮوه اﺳﭙﺎﻧﻴﺎﻳﻲ و آﻟﻤـﺎﻧﻲ  .ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﺎ 
 )CIPE(ﻧﮕـﺮ اروﭘـﺎﻳﻲ در ﻣـﻮرد ﺳـﺮﻃﺎن و ﺗﻐﺬﻳـﻪ آﻳﻨـﺪه
ﻫﺎي ﻳﻜﺴﺎﻧﻲ ﺑـﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺣﺎﺿـﺮ در ﻣـﻮرد ﺣﺒﻮﺑـﺎت ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺮاي  ﻫﻤﭽﻨـﺎن ﻛـﻪ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﭘـﺎﻳﻴﻨﻲ ﺑ ـ(81و61).ﻧﺸﺎن دادﻧـﺪ 
 ﺟﻤﻌﻴـﺖ ﺑﺰرﮔـﺴﺎﻻن اﺳـﺘﺮاﻟﻴﺎﻳﻲ و ﻣﻐﺰﻫﺎ در دو ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
ﭘﻴﮕﻴـــﺮي ﻣﺘﺨﺼـــﺼﻴﻦ ﺳـــﻼﻣﺖ آﻣﺮﻳﻜـــﺎ ﻣـــﺸﺎﻫﺪه 
 ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻮﻫﻮرت در ژاﭘﻦ ﻧﻴﺰ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ (41و7،11).ﮔﺮدﻳﺪ
 ﮔـﺰارش ﻧﻤـﻮده زﻣﻴﻨﻲﻣﺸﺎﺑﻬﻲ را ﺑﺮاي ﮔﺮوه ﻏﺬاﻳﻲ ﺳﻴﺐ 
 در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺣﺎﺿـﺮ، ﺿـﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﺧـﺎم (33).اﺳـﺖ
 0/6 در اﻛﺜﺮ ﻣﻮارد ﺑﺎﻻﺗﺮ از  ﺑﺮاي ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ ssalcartnI
-CIPE ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻛﻮﻫـﻮرت ﺑﻮد ﻛﻪ اﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﻤﺴﻮ ﺑﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ 
در ( 0/14-0/37 )0/15  ﺑـﺎ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ و داﻣﻨـﻪgrebledieH
 ﭘـﺲ از (63).ﺑﺎﺷﺪدر زﻧﺎن ﻣﻲ ( 0/04-0/67 )0/15ﻣﺮدان و 
ﺗﻌـﺪﻳﻞ ﺳـﻦ و اﻧـﺮژي، ﺿـﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﺑـﺮاي اﻏﻠـﺐ 
ﻣﻄﺎﺑﻖ ﺑـﺎ . ﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﻪ ﻣﻴﺰان ﻧﺎﭼﻴﺰي ﻛ 
ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﺿﻌﻴﻒ ﺗﻨﻬﺎ در ﮔﺮوه ﺳـﻴﺐ ( <r0/3 )edaCﺗﻌﺮﻳﻒ 
   (8).زﻣﻴﻨﻲ و ﺷﻮر و ﺗﺮﺷﻲ در ﻣﺮدان ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪ
 ﮔﺮدﻧـﺪ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻴﻬﺎي ﺿﻌﻴﻒ اﻏﻠﺐ زﻣﺎﻧﻲ ﻣـﺸﺎﻫﺪه ﻣـﻲ 
  درون ﻓـﺮدي ﺑـﺎﻻﺗﻔﺎوﺗﻬـﺎيﻛـﻪ ﺗﻜـﺮر ﻣـﺼﺮف ﭘـﺎﻳﻴﻦ و 
 QFF اﻧﺪازه ﺳﺮوﻳﻨﮓ ﻳﺎ ﭘﻴﻤﺎﻧﻪ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده در (13).ﺑﺎﺷﺪ
ﺗﻮاﻧ ــﺪ ﻣﻨﺠــﺮ ﺑ ــﻪ ر ﻣ ــﻮرد ﺑﺮﺧــﻲ از اﻗ ــﻼم ﻏ ــﺬاﻳﻲ ﻣ ــﻲ د
زﻳـﺮا . ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺿﻌﻴﻒ ﺑﺮﺧﻲ از ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﻏـﺬاﻳﻲ ﺷـﻮد 
اﻓﺮاد ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ آن اﻧـﺪازه، ﻗـﺎدر ﺑـﻪ ﮔـﺰارش ﻣﻘـﺎدﻳﺮ 
دﻻﻳـﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔـﻲ را ﺑـﺮاي ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ . اﻧـﺪ ﻣﺼﺮف ﺧﻮد ﻧﺒـﻮده 
ﺗـﻮان ﺑﻴـﺎن  ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨـﻲ ﻣـﻲ  ﺑﺮ روي ﮔﺮوه QFFﺿﻌﻴﻒ 
ﻴـﻖ درﻳﺎﻓـﺖ ﺳـﻴﺐ زﻣﻴﻨـﻲ در اوﻻ ﺗﺨﻤﻴﻦ ﻣﻘـﺪار دﻗ . ﻧﻤﻮد
ﻏﺬاﻫﺎي ﻣﺨﻠﻮط ﻣﺸﻜﻞ اﺳﺖ زﻳﺮا ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ در ﺗﺮﻛﻴـﺐ 
از )ﺷـﻮد ﺑﺎ اﺟﺰاي دﻳﮕﺮ ﻏﺬا در ﻓﺮآﻳﻨﺪ ﭘﺨﺖ اﺳـﺘﻔﺎده ﻣـﻲ 
ﮔﻮﺷﺖ، ﺳـﻮﭘﻬﺎ ﺟﻤﻠﻪ ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ ﭘﺨﺘﻪ ﺷﺪه ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه آب 
 ﻗﻠـﻢ از 2 ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ در ﻗﺎﻟﺐ QFFﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در (. و ﻏﻴﺮه 
ﺐ زﻣﻴﻨـﻲ ﻣﻮاد ﻏﺬاﻳﻲ ﺷﺎﻣﻞ ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ ﺳﺮخ ﺷﺪه و ﺳﻴ 
ﭘﺨﺘ ــﻪ ﺷــﺪه آﻣ ــﺪه اﺳــﺖ در ﺣﺎﻟﻴﻜ ــﻪ در ﻳﺎدآﻣ ــﺪ ﻏ ــﺬاﻳﻲ 
ﺳﺎﻋﺘﻪ اﻓﺮاد ﺳﻴﺐ زﻣﻴﻨﻲ درﻳﺎﻓﺘﻲ ﺧﻮد را ﺗﻨﻬﺎ در ﻗﺎﻟﺐ 42
ﺑﺴﺎﻣﺪ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﻣﺼﺮف ﻣﻐﺰﻫـﺎ در . اﻧﺪﻳﻚ ﻗﻠﻢ ﮔﺰارش ﻧﻤﻮده 
-ﻛﺸﻮر ﻣﺎ ﻛﻪ ﺗﻨﻬﺎ در ﺑﺮﺧﻲ از ﻣﻮاﻗﻊ ﺧـﺎص ﺧـﻮرده ﻣـﻲ 
ﺷﻮد دﻟﻴﻠﻲ ﺑـﺮ ﻫﻤﺒـﺴﺘﮕﻲ ﺿـﻌﻴﻒ اﻳـﻦ ﮔـﺮوه ﻏـﺬاﻳﻲ در 
ﺑﺎﺷـﺪ ﻛـﻪ اﻳـﻦ ﻳﺎﻓﺘـﻪ ﻗﺎﺑـﻞ ﻣﻘﺎﻳـﺴﻪ ﺑـﺎ  ﻣـﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻨﻮﻧﻲ 
ﺣﺎﺻـﻞ از ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎﺗﻲ اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﺗﻜـﺮر درﻳﺎﻓـﺖ ﻫـﺎي  ﻳﺎﻓﺘﻪ
  (73).ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪﻣﻐﺰﻫﺎ و ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ آﻧﻬﺎ ﺑﺎﻻﺗﺮ 
ﺗـﺮي ﺑﺮاي ﻣﺮدان در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ زﻧﺎن ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺿـﻌﻴﻒ 
اﺣﺘﻤﺎﻻ  ﻛﻪ ﺑﺮاي ﮔﺮوه روﻏﻨﻬﺎي ﺟﺎﻣﺪ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ 
ز ﻣﻘﺪار روﻏﻦ ﻣـﺼﺮﻓﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﻋﺪم آﮔﺎﻫﻲ ﻣﺮدان ا ﻣﻲ
از ﻃـﺮف دﻳﮕـﺮ، ﻣـﺮدم اﻧـﺪازه ﺳـﻬﻤﻬﺎي . درﭘﺨﺖ ﻏﺬا ﺑﺎﺷـﺪ 
از ﺟﻤﻠﻪ ﻗﺎﺷﻖ ﻏﺬاﺧﻮري، ﻗﺎﺷـﻖ ﻣﺮﺑـﺎﺧﻮري و ﻳـﺎ )ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ 
را ﺑﺮاي روﻏﻨﻬﺎي ﺟﺎﻣﺪ و ﻣﺎﻳﻊ در ﻓﺮآﻳﻨﺪ ﭘﺨﺖ ﺑﻪ ﻛﺎر ( ﻟﻴﻮان
ﮔﻴﺮﻧﺪ، ﺑﻨـﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺑـﺮآورد دﻗﻴـﻖ ﻣﻘـﺪار ﻣـﺼﺮف ﭼﺮﺑﻴﻬـﺎ ﻣﻲ
ﻛـﻪ ( ﻣﺎرﮔـﺎرﻳﻦ ﻛـﺮه و )ﺑﺮاي ﭼﺮﺑﻴﻬـﺎي ﺟﺎﻣـﺪ . ﻣﺸﻜﻞ اﺳﺖ 
ﺷـﻮﻧﺪ، از ﻫـﺎ ﺧـﻮرده ﻣـﻲ اﻏﻠﺐ در ﺻﺒﺤﺎﻧﻪ و ﻳﺎ ﻣﻴﺎن وﻋﺪه 
ﻗﺎﺷﻖ ﻣﺮﺑـﺎﺧﻮري ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان اﻧـﺪازه ﺳـﻬﻢ در اﻳـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ در ﺣﺎﻟﻴﻜﻪ اﺳﺘﻔﺎده از ﺑﺮﺷـﻬﺎي ﺿـﺨﻴﻢ، 
ﻫـﺎي ﺑﻬﺘـﺮي ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﻧﺎزك ﻛﺮه و ﻣﺎرﮔﺎرﻳﻦ اﺣﺘﻤﺎﻻ ﻳﺎﻓﺘﻪ 
  رانو ﻫﻤﻜﺎﻓﻴﺮوزه ﺣﺴﻴﻨﻲ اﺻﻔﻬﺎﻧﻲ    ﻏﺬاﻳﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ رواﻳﻲ ﻧﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﮔﺮوﻫﻬﺎي 
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ﻣﺘﻔـﺎوﺗﻲ از ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ ﻣـﺮدان ﺑﺮداﺷـﺖ . دادﺑﻪ دﺳﺖ ﻣﻲ 
  (7).اﻧﺪازه ﺳﻬﻢ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ زﻧﺎن دارﻧﺪ
 ﻳﺎدآﻣـﺪ 21از ﻧﻘﺎط ﻗﻮت ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿـﺮ، ﺑﻜـﺎر ﮔﻴـﺮي 
 ﻣـﺎه ﻣﺘـﻮاﻟﻲ اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﺗﻔﺎوﺗﻬـﺎي 21ﺳﺎﻋﺘﻪ در 42ﻏﺬاﻳﻲ 
-ﻓﺼﻠﻲ و روزاﻧﻪ را در ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛـﺎﻫﺶ ﻣـﻲ 
ﻫـﺎي  ﻧﻤـﻮدن، از ﺧﻄـﺎ etaunettaeDﺗﻌﺪﻳﻞ اﻧـﺮژي و . دﻫﺪ
  .ﻛﻨﺪﻓﺮدي ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻣﻲﺮات درونﺗﺼﺎدﻓﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺗﻐﻴﻴ
ﻫـﺎ ﮔﻴﺮي از ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ و ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ داده  ﻧﻤﻮﻧﻪ
ﺑﺮاي ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ ﺑﻪ ﻃﻮر ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ از دﻳﮕﺮ ﻧﻘﺎط ﻗﻮت اﻳﻦ 
 -ﺗﻮزﻳـﻊ ﻣـﺸﺎﺑﻪ ﺧـﺼﻮﺻﻴﺎت ﺟﻤﻌﻴﺘـﻲ . ﺑﺎﺷـﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻲ 
اﺟﺘﻤ ــﺎﻋﻲ ﺷــﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨ ــﺪﮔﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﺣﺎﺿــﺮ و ﺟﻤﻌﻴ ــﺖ 
ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از  ﭘﺬﻳﺮي ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻛﻮﻫﻮرت، ﻣﺎ را ﻗﺎدر ﺑﻪ ﺗﻌﻤﻴﻢ 
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ در . ﻧﻤﺎﻳـﺪ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﺟﻤﻌﻴـﺖ ﻛﻮﻫـﻮرت ﻣـﻲ 
ﺗﻌـﺪاد .  وﺟـﻮد دارد ﻧﻴـﺰ ﻫـﺎﻳﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﺤـﺪودﻳﺖ 
ﺑﻨﺪي اﻓﺮاد ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻛﻢ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﺎﻧﻊ از ﻃﺒﻘﻪ 
ﺷﺮاﻳﻂ ﺟﻤﻌﻴﺘﻲ ـ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ آﻧﻬﺎ ﻫﻤﺎﻧﻨﺪ ﻧﻤﺎﻳﻪ ﺗﻮده ﺑـﺪﻧﻲ و 
در  QFFﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺑﺪﻧﻲ و ﺑﺮرﺳـﻲ رواﻳـﻲ ﻧـﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ 
ﻫـﺎ از دﻳﮕـﺮ ﻣﻴﺰان ﭘﺎﺳﺨﺪﻫﻲ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﻧﻤﻮﻧﻪ  .زﻳﺮﮔﺮوﻫﻬﺎ ﺷﺪ 
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ اﺳـﺘﻔﺎده از . ﻣﺤﺪودﻳﺘﻬﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻛﻨـﻮﻧﻲ اﺳـﺖ 
اﻧـﺪازه ﺳـﻬﻤﻬﺎي ﻣﺘﻔـﺎوت ﺑـﺮاي ﻫـﺮ ﻳـﻚ از دو ﺟـﻨﺲ و 
اﺳﺘﻔﺎده از آﻟﺒﻮم ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﺮاي ﺗﻤﺎﻳﺰ ﺑـﻴﻦ اﻧـﺪازه ﺳـﻬﻤﻬﺎي 
  .داد ﻣﺼﺮﻓﻲ اﺣﺘﻤﺎﻻ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻬﺘﺮي را ﺑﺪﺳﺖ ﻣﻲ
 ﻃﺮاﺣـﻲ QFFز اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻛـﻪ ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ ا ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗﻬﺮان رواﻳـﻲ ﻧـﺴﺒﻲ و ﭘﺎﻳـﺎﻳﻲ 
ﻫـﺎي اﺻـﻠﻲ ﻏـﺬاﻳﻲ داﺷـﺘﻪ و اﺑـﺰار ﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل ﺑـﺮاي ﮔـﺮوه 
-ﻫﺎي اﻗﻼم ﻏﺬاﻳﻲ ﺑﻪ ﺷـﻤﺎر ﻣـﻲ ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ درﻳﺎﻓﺖ 
 QFFﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺣﺎﺿـﺮ ﻧـﺸﺎن داد ﻛـﻪ . رود
ﺑﻨـﺪي اﻓـﺮاد ﺑـﺮ ﭘﺎﻳـﻪ ﻬﺮان ﻗﺎدر ﺑﻪ ﻃﺒﻘـﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﻨﺪ و ﻟﻴﭙﻴﺪ ﺗ 
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Abstract 
Background & Aim: In epidemiologic studies, food frequency questionnaire (FFQ) is usually the most 
suitable dietary assessment tool on a long-term basis. Hence assessing its validity and reproducibility  is 
conceptually important to determine the accurate relationship between diet and diseases. The current 
study was done to examine the relative validity and reproducibility of food groups of the semi-
quantitative FFQ, developed for the Tehran Lipid and Glucose Study (TLGS). 
Patients and Method: This study investigated 132 subjects (61 men and 71 women), aged ≥ 20 
years who completed a 168-item FFQ twice (FFQ1-FFQ2), with a 14-month interval. Dietary data were 
collected monthly by means of twelve 24-hour dietary recalls. The first DR was collected one month after 
FFQ1 and the last DR was collected one month before FFQ2. Food items were categorized into 17 food 
groups based on the previous studies. The residual method was used to calculate energy and age-
adjusted food group intakes. Spearman and deattenuated correlation coefficients and Chi-square test 
based on tertiles of food group intakes were used to determine the relative validity between the second 
FFQ and 24-hour DRs, and intraclass correlation coefficients were calculated between FFQ1 and FFQ2 to 
assess the reproducibility of the FFQ. 
Results: Means (SD) for age and body mass index of subjects were 35.5 (±16.8) years and 25.5 
(±5.2) kg/m2 respectively. In order to assess validity of the FFQ, age-adjusted and deattenuated 
Spearman correlation coefficients were performed. Coefficients ranged between 0.10 (solid fat) and 0.77 
(refined sugar) in men (mean=0.44), and between 0.12 (snacks) and 0.79 (refined sugar) in women 
(mean= 0.42). Mean age-and energy-adjusted intraclass correlation coefficients, assessing reproducibility 
of the FFQ, were 0.51 in men, highest for tea (0.91), and 0.59 in women, highest for refined sugar 
(0.74). Mean percentages of disagreement were 7.3 in men and 9.3 in women, the highest percentage 
being observed for snacks and desserts in men and for tea and coffee in women. 
Conclusion: The FFQ designed for TLGS was found to be reliable and valid for several food groups. 
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